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DE  L'INOSURIE. 


CHAPITRE  I. 

DÉFINITION  DE  l'INOSURIE.  PRÉPARATION  DE  L'INOSITE  ; 
SES  CARACTÈRES  CHIMIQUES. 

De  même  qu'on  donne  le  nom  d'albuminurie  ou  d!e  glycosurie  à 
des  symptômes  pathologiques  caractérisés  par  l'apparition  dans  l'u- 
rine de  l'albumine  ou  de  la  glycose;  de  même  je  donne  le  nom  d'ino- 
surie,  à  un  phénomène  morbide  caractérisé  par  l'apparition  dans  l'ù- 
rine,  d'une  substance  appartenant  à  la  famille  des  sucres,  et  que  les 
chimistes  ont  appelée  inosite. 

C'est  au  point  de  vue  chimique  que  j'envisagerai  tout  d'aiord  ceftci 
substance.  ^ 

L'inosite  (de  ïç,  ivo?,  muscle)  s'appéflé  aussi  inosine  et  piiaséoman- 
nite.  Elle  a  été  découverte  en  1850  par  M.  Schérer,  dans  les  eauxmèrès 
provenant  du  traitement  de  la  chair  musculaire  pour  l'extraction  de 
la  créatine  (1).  Voici,  d'après  Gerhardt,  le  procédé  qu'il  faut  suivre 
pour  l'obtenir. 


(i)  Sch'érér,'  Anrtàtefi  det  bliethie  und  pharmacie,  t.  LXXIEI,  f.  322, 
et  t.  LXXXI,  p.  375,  1850. 
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On  concentre  les  eaux  mères  dont  la  créatine  s'est  déposée,  et  on 
précipite  par  l'acide  sulfurique  étendu  l'excès  de  baryte  qu'elles  ren- 
ferment. On  chasse  par  la  chaleur  la  plus  grande  partie  des  acides 
gras  volatils  qui  sont  ainsi  mis  en  liberté,  et  on  agite  le  résidu  avec 
de  l'éther,  pour  enlever  les  dernières  traces  d'acides  volatils,  ainsi 
que  l'acide  lactique  libre.  Après  avoir  décanté  la  solution  éthérée,  on 
ajoute  peu  à  peu  de  l'alcool  concentré  à  la  liqueur  aqueuse  restante, 
jusqu'à  ce  qu'elle  commence  à  se  troubler,  et  on  l'abandonne  ensuite 
à  elle-même.  Par  ce  moyen,  presque  tout  le  sulfate  vient  se  déposer. 
Si  l'on  continue  les  additions  d'alcool,  on  voit  bientôt  apparaître,  en 
même  temps  que  ce  sel,  des  cristaux  qui  ressemblent  au  gypse  natu- 
rel. Il  est  aisé,  par  un  simple  triage,  d'opérer  la  séparation  des  deux 
espèces  de  cristaux,  après  les  avoir  rassemblés  sur  des  doubles  de 
papier  joseph.  On  peut  aussi  traiter  le  mélange  par  une  petite  quan- 
tité d'eau  chaude,  qui  dissout  très-vite  les  cristaux  d'inosite,  et  aban- 
donner la  solution  à  l'évaporation. 

Mais  si,  sans  s'occuper  de  la  créatine,  on  veut  traiter  directement 
la  viande  pour  en  extraire  l'inosite,  voici,  d'après  M.  Stadeler  (1),  le 
procédé  qu'il  convient  de  suivre  : 

On  hache  la  viande,  on  la  broie  avec  son  volume  de  verre  pilé  ou 
de  sable,  puis  on  la  délaye  avec  de  l'alcool,  de  façon  à  obtenir  une 
bouillie  liquide.  On  chauffe  et  on  sépare  le  liquide  par  la  pression. 
Le  résidu  ainsi  obtenu  est  mis  en  digestion  pendant  quelques  heures 
avec  de  l'eau  à  la  température  de  50°  environ,  puis  le  liquide  est  sé- 
paré de  nouveau  par  la  pression,  et  réuni  à  la  liqueur  alcoolique  déjà 
obtenue. 

Cela  fait,  on  extrait  l'alcool  par  la  distillation,  on  filtre  et  on  ré- 
duit par  évaporation  la  liqueur  au  plus  petit  volume  possible.  L'ex- 
trait qu'on  obtient  ainsi  est  précipité  par  l'acétate  de  plomb  neutre 
et  on  filtre.  Le  liquide  filtré  est  traité  à  son  tour  par  l'acétate  de 
plomb  basique  ;  on  laisse  digérer  pendant  douze  heures,  et  on  filtre 


(1)  Stadeler,  Annalen  der  chemîe  und  pharmacie,  t.  CXVl,  p.  103, 
octobre  1860. 


pour  recueillir  le  second  précipité.  C'est  ce  précipité  qui  renferme 
l'inosite.  Pour  isoler  cette  dernière  substance,  on  délaye  le  précipité 
dans  l'eau,  et  on  le  décompose  par  l'hydrogène  sulfuré;  on  filtre,  on 
évapore  pour  faire  cristalliser  ;  et  les  cristaux  obtenus  sont  purifiés 
par  une  seconde  cristallisation  dans  l'alcool. 

A  l'aide  de  ce  procédé,  M.  Stadeler  a  réussi  à  obtenir  de  l'inosite 
des  muscles;  mais  cette  substance  n'existe  pas  seulement  dans  le 
tissu  musculaire.  M.  Muller  l'a  extraite  du  cerveau  (1),  et  un  cliimiste 
distingué  de  Zurich,  M.  Cloetta,  en  a  préparé  avec  les  poumons,  les 
reins,  le  foie  et  la  rate.  En  analysant  ces  tissus,  M.  Cloetta  y  a  ren- 
contré, en  même  temps  que  l'inosite,  différents  corps  appartenant  à 
la  chimie  organique,  tels  que  l'acide  urique,  la  leucine  et  la  taurine. 
Mais  je  n'emprunterai  à  cet  intéressant  travail  (2),  que  ce  qui  est  rela- 
tif à  l'inosite. 

On  prend  des  poumons  frais- de  bœuf,  dit  M.  Cloetta,  on  les  hache 
et  on  les  fait  digérer  de  douze  à  dix-buit  heures  dans  de  l'eau  distil- 
lée, à  une  douce  température,  et  en  ayant  soin  d'agiter  souvent.  On 
sépare  ensuite  le  liquide  par  expression,  on  l'acidulé  à  l'aide  de  l'a- 
cide acétique,  on  le  coagule  par  l'ébullition  et  on  le  filtre.  Le  produit 
de  la  filtrationest  évaporé  au  bain-marie,  jusqu'à  ce  qu'il  soit  réduit 
au  dixième  de  son  volume,  puis  précipité  par  une  solution  d'acétate 
de  plomb  neutre.  Ce  premier  précipité  est  habituellement  négligé  ; 
quant  au  liquide  qui  le  surnage,  et  qui  est  ordinairement  clair  et 
d'une  couleur  jaunâtre,  on  le  traite  par  l'acétate  de  plomb  basique, 
et  l'on  obtient  un  précipité.  Ce  dernier  est  lavé,  puis  décomposé  par 
l'hydrogène  sulfuré;  on  filtre,  et  le  liquide  séparé  du  sulfure  de 
plomb  est  abandonné  au  repos.  Au  bout  de  vingt-quatre  heures  en- 
viron, l'acide  urique  qu'il  tenait  en  dissolution  s'est  déposé  sous  la 
forme  de  petits  grains  blancs  et  cristallins  faciles  à  reconnaître  au 


(1)  Muller,  Annalen  derchemie  und  pharmacie,  t.  CIII,  p.  131-159. 

(2)  Cloetta,  De  l'existence  de  l'inosile,  de  Cacide  urique,  de  la  tan 
rine  et  de  la  leucine  dans  le  corps  des  animaux.  Annalen  der  chemit 
und  pharmacie,  t.  XCIX,  p.  280;     Journal  de  pharmacie  cl  de  clii 
mie,  t.  XXIX,  1856,  p.  359. 
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lïiîcroscope,  on  liltre  alors  la  liqueur,  et  otf  la  concentre  au  baîïi^ 
marie  jusqu'à  ce  que  l'alcodl  qu'on  y  àJjo^fè  forifie  avec  ellè  ilS 
trouble  permanent.  Ce  résiiltat  obtenu,  on  étetid  le  liquidé  de  sb'ii 
volume  d'alcool,  et  on  le  chauffe  jusqu'à  ce  que  lè  trouble  ait  dîspàM, 
puis  on  l'abandonne  à  lui-même.  Au  botit  d'Un  ou  deux  joûrs,  Fit/o- 
site  qui  y  était  dissoute  se  dépose  sous  forme  d'une  toassè  cristalline, 
qù'on  purifie  par  des  cristallisations"  sùccessîves.  M.  Gloetta  fît  cette 
opération  sur  50  livres  de  pouiïion  de  bœuf,  et  il  réussit  à  en  extraire 
non-seulèment  dè  l'inosite;  iriais  encore  dé  ï'acide  tirique,  de  la  tau- 
rine et  de  la  leucine. 

Selon  cet  auteur;  le  tissu  des  reins  est  rettîarquable  par  sa  richesse 
en  inosite,  et  eri  opérant  comme  je  viens  de  le  dire,  sur  13  livres  de 
reins  de  bœuf,  M.  Gloetta  a  pu  isoler  5  à  6  gràmiii'es  d'înosîte.  Je  dois 
ajouter  aussi  que*  le  même  procédé  a  été  appliqué  avec  sucèès  à  la  re- 
èbèrche  de  l'inosite  dans  le  rein  de  l'homme. 

D'autres  observateurs  après  M.  Gloetta,  ont  rechei^ché  l'iriosîtfe  aàn§ 
divers  organes.  Ainsi,  en  1858,  dans  un  travail  intitulé  :  Rechèixhô 
de  Cinosîle  dans  les  muscles  des  ivrognes  (1),  Valeiitinëf-  dit  qtie  Sù'f 
huit  cadavres  qu'il  à  examinés,  et  qui  provènaierit  de  sujèfs  âdoniès 
â  la  boisson,  il  a  rencoutf-é  cinq  foîè  ùrië  forte  proportion  d'inositè 
dans  les  muscles  p'èctoraui?,  cju'iî  ri'ëîi  apOîift  trotivé  dans  lé  tîssîi 
du  cœur,  et  qu'ùrié  tois  seulement  il  en  à'  découvert  linè  petitè  c^iian- 
tité  dans  le  cerveau  et  dans  le  tissu  cellulaire  de  la  poitrine.  Sur 
vingt  et  tin  aiitres  cadavres  n'appartenant  point  à  dès  ivrognes,  VM- 
teur  à  recherché  l'inosite  dans  les  pectoràûx  ët  dans  le  cÈeur,  et  il 
n'en  a  trouvé  que  des  traces  6u  poîtit  dii  tout. 

Le  docteur  Newkomm,  dans  sà  thèse  iniàuguralë  (2j  soùtenue  à 
Zurich  en  1859,  dit  qu'ayant  recherché  l'inosite  dans  lè  tissu  des 


(1)  Valentiner,  Inosit  im  demmuskelnvoripotatoren.  Schmidt's,  Jalir- 

bûcher,  1859,  p.  158. 

(2)  Newkomm,  Veber  dûs  Vorkonimen  ton  lèuciri,  tyrosîH  ûfid  a«- 
derer  umsatzsiofTe  im  mcnScliliàhen  &brper  bel  ïmirikdten.  Schraidt'S, 
Jahrbûcher,  1860,  p.  6. 
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reins  de  sept  cadavres,  il  en  a  trouvé  cinq  l'ois  chez  des  sujets  qui 
avaient  succombé  à  l'anémie,  à  la  syphilis,  au  diabète,  et  à  la  maladie 
de  Brighl  II  en  a  toujours  troitvé  dans  le  cerveau  de  l'hbmme;  trois 
fois  dans  le  cciîùr,  une  fois  dans  le  poumon  et  le  foie ,  mais  il  dit  n'en 
avoir  rencontré  ni  dans  les  muscles  des  diabétiques,  ni  dans  le  sang 
d'autres  cétdavres,  ni  dans  la  rate,  ni  dans  la  sueur. 

Postérieurement  à  ces  deux  derniers  auteurs,  M.  Gooper  Laue  a 
indiqué  un  nouveau  procédé  pour  extraire  l'inosite,  et  qui  permet- 
trait, selôù  lui,  de  produire  avec  un  cerveau  de  bœuf,  le  quart  d'un 
poumofl,  une  rate,  un  pancréas,  une  abondante  cristallisation  de 
cette  substance  (1).  L'opération  consiste  à  traiter  les  liquides  concen- 
trés pair  évàpûration  et  bouillants,  par  trois  ou  quatre  fois  leur  vo- 
lume d'alcool.  S'il  se  forme  un  précipité  abondant  s'attachantau  vase, 
on  décante.  S'il  ne  se  produit  qu'un  dépôt  floconneux,  on  filtre  à 
chaud  et  on  laisse  refroidir.  Au  bout  de  vingt-quatre  heures,  s'il  s'est 
déposé  de  l'inosite  en  cristaux,  on  filtre  une  seconde  fois,  et  on  lave 
les  cristaux  avec  une  petite  quantité  d'alcool  froid.  S'il  ne  s'est  pas 
séparé  de  cristaux,  on  ajoute  de  l'éther  à  la  liqueiïr  limpide,  en  agi- 
tant jusqu'à  ce  qu'il  se  produise  un  trouble  laiteux,  et  on  laisse  re- 
poser vingt-quatre  heures.  Quand  l'addition  d'éther  a  été  suÊQsante, 
toute  l'inosite  se  dépose  en  belles  lamelles  nacrées.  Lorsque  la  liqueur 
renferme  beaucoup  de  matières  étrangères,  il  est  bon,  après  avoir 
séparé  l'albumine,  de  traiter  d'abord  la  solution  par  l'acétate  de  plomb 
neutre,  puis  de  précipiter  l'inosite  par  le  sous-acétate  et  de  décom- 
poser par  l'hydrogène  sulfuré;  C'est  la  solution  ainsi  obtenue,  qu'on 
traite  comme  il  vient  d'être  indiqué. 

Si  l'inosite  se  montre  dans  la  plupart  des  tissus  animaux,  elle  existe 
aussi  dans  le  règne  végétal.  En  effet,  la  substance  que  M.  Vohl  avait 
extraite  des  haricots  verts,  et  désignée  sous  le  nom  de  phaséoman- 
nite,  n'est  autre  chose  que  de  l'inosite,  comme  cet  auteur  lui-mémè 


(1)  Cooper  Lane,  Procédé  nouveau  pour  lu  préparation  de  Cinosile. 
Annalender  chemie  und  pharmacie,  t.  CXVII,  p.  118  [nouv.  série^ 
t.  XLI],  janvier  1861  ;  el  Répertoire  de  chimie,  sept.  1861 ,  p.  367. 
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ne  tarda  pas  à  le  reconnaître.  Voici  le  moyen  de  l'extraire  des  hari- 
cots verts  (1). 

On  divise  finement  les  gousses  de  haricots,  on  les  met  dans  un  sac, 
et  on  les  fait  bouillir  avec  de  l'eau  pendant  une  demi-lieure.  On 
presse,  on  mélange  le  liquide  avec  de  la  levûre  de  bière  et  on  fait 
fermenter.  Cela  fait,  on  sature  par  la  craie,  on  évapore  au  bain-marie 
en  consistance  de  sirop,  on  traite  le  résidu  par  l'alcool  bouillant  et 
l'on  concentre.  L'inosite  cristallise  et  n'a  plus  besoin  que  d'être  pu- 
rifiée. Seulement,  il  est  bon  qu'on  soit  prévenu  que  le  rendement  est 
peu  considérable,  car  20  kilos  de  haricots  verts  n'ont  fourni  qu'un  à 
2  grammes  d'inosite. 

Quel  que  soit  le  procédé  à  l'aide  duquel  on  ait  préparé  l'inosite, 
elle  se  présente  sous  la  forme  d'un  corps  blanc,  d'une  saveur  fran- 
chement sucrée.  Elle  cristallise  en  prismes  rhomboïdaux,  dont  l'angle 
obtus  est  de  138°,52.  A  90°,  leur  densité,  s'ils  sont  à  l'état  d'hydralis, 
est  de  1,1154  ;  ils  sont  efQorescents  et  deviennent  opaques  en  perdant 
leur  eau  de  cristallisation.  Ceux  qui  se  sont  formés  à  la  température 
de  100°  sont  anhydres. 

Chauffée  avec  précaution  sur  une  lame  de  platine,  l'inosite  perd 
d'abord  son  eau  de  cristallisation,  et  elle  peut,  sans  s'altérer,  être 
chauffée  jusqu'à  210°.  Ce  n'est  qu'au  delà  de  210°,  qu'elle  entre  en 
fusion,  en  donnant  un  liquide  limpide.  Si  on  laisse  brusquement 
refroidir  la  masse  fondue,  elle  se  prend  en  cristaux  aciculaires  ;  mais 
si  le  refroidissement  est  lent,  elle  donne  une  matière  amorphe  et 
cornée.  Soumise  à  la  distillation,  elle  se  boursoufle,  dégage  des  gaz 
inflammables  et  se  détruit  en  se  carbonisant. 

L'inosite  a  pour  formule  C'*H"0'*-|-4flO;  elle  se  dissout  à  19' dans 
6  fois  son  poids  d'eau.  Elle  est  insoluble  dans  l'éther  et  dans  l'alcool 
absolu,  peu  soluble  dans  l'alcool  ordinaire  froid,  un  peu  plus  soluble 
dans  l'alcool  bouillant,  et  la  dissolution  alcoolique,  en  se  refroidis- 
sant, laisse  déposer  l'inosite  sous  forme  de  lamelles  briUantes  et  mi- 
cacées semblables  à  de  la  cholestérine.  L'insolubilité  de  l'inosite  dans 


(l)  Vohl,  AnnaLen  der  chcmie  und  pharmacie,  t.  CL,  p.  50,  1857; 
et  t.  CV,  p.  330,  1858. 
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l'alcool  fort  permet  d'employer  ce  dernier  agent  pour  la  précipiter  de 
ses  dissolutions  aqueuses  concentrées. 

Au  lieu  de  la  formule  C'^H^'O",  qui  est  généralement  assignée  à 
lïnosite,  M.  le  docteur  Vohl  (1)  pense  que  la  formule  C^H'O'  serait 
plus  exacte.  11  fonde  cette  manière  de  voir  sur  ce  qu'il  a  réussi  à  déri- 
ver de  l'inosite  un  composé  nitré  ayant  la  formule  C^HO  +  AzO\  et 
dans  lequel  un  équivalent  d'eau  de  C'H^O^  serait  remplacé  par  AzO'. 
Si  l'on  admettait  cette  formule,  un  équivalent  de  sucre  équivaudrait 
à  6  équivalents  d'inosite,  d'après  l'équation  C"'Hi^0i^-=6(G'H'0=). 
Quelques  expériences  ont  été  tentées  par  M.  Volil  pour  transformer 
artificiellement  la  glycose  en  inosite,  et  bien  qu'il  n'ait  pu  obtenir 
cette  tranformation,  il  est  disposé  à  admettre  qu'elle  pourrait  bien 
s'opérer  dans  l'organisme. 

L'acide  chlorhydrique  bouillant  n'altère  pas  l'inosite  non  plus  que 
l'acide  sulfurique  dilué,  mais  l'acide  sulfurique  concentré  la  brunit 
à  100°.  L'acide  nitrique  mêlé  d'acide  sulfurique  la  change  en  inosite 
hexanitrique  ;  l'acide  nitrique  affaibli  et  bouillant  l'oxyde  et  pro- 
duit de  l'acide  oxalique  ;  l'acide  fumant  donrie  lieu  à  une  substance 
nitrée,  le  nitro-inosite ,  qui  cristallise  en  rhomboèdres.  Insoluble 
dans  l'eau,  le  nitro-inosite  se  dissout  dans  l'alcool,  il  fait  facilement 
explosion,  et  peut  très-bien  servir  dans  la  confection  des  amorces 
fulminantes.  Le  nitro-inosite  peut  être  considéré  comme  de  l'inosite 
QisjjisQiï^  dans  laquelle  6  équivalents  d'eau  ont  été  remplacés  par  6 
équivalents  d'acide  hypoazotique. 

Les  alcahs  concentrés  et  bouillants  n'altèrent  point  l'inosite,  et  la 
potasse  bouillante  ne  la  colore  point  comme  la  glycose.  L'inosite  ne 
réduit  pas  le  tartrate  cupro-potassique,  et  il  ne  se  forme  d'oxyde 
cuivreux  ni  à  chaud  ni  à  froid.  Seulement,  si  on  la  chauffe  avec  une 
solution  de  tartrate  de  cuivre  et  de  potasse,  elle  donne  une  solution 
verte,  de  laquelle  se  sépare  au  bout  de  quelque  temps  un  précipité 


(l)Vohl,  Arcfiiv.  fur  physiologîsche  heilkunde,  1858,  t.  II,  p.  410, 
nouvelle  série.  Voir  Union  viédicale,  t.  V,  p.  446,  1860;  et  Gazelle 
hebdomadaire,  1859,  p,  221. 
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verdàtre  ot  léger,  tandis  que  le  liquide  redevient  bleu.  Si  l'on  filtre 
ce  dernier,  et  si  on  le  fait  bouillir,  on  observe  le  môme  changement 
de  couleur. 

L'inosite  n'exerce  aucune  action  sur  la  lumière  polarisée;  elle 
n'éprouve  point  la  fermentation  alcoolique,  mais  elle  donne  au  con- 
tact des  ferments  de  l'acide  butyrique  et  de  l'acide  lactique. 

L'acétate  de  plomb  tribasique  la  précipite  ;  mais  la  réaction  la  plus 
caractéristique  de  l'inosite  est  la  suivante  :  lorsque  sa  dissolution 
aqueuse  est  évaporée  à  siccité  dans  une  capsule  avec  de  l'acide  ni- 
trique, et  que  le  résidu  sec  est  humecté  avec  de  Tammoniaque  et  un 
peu  de  chlorure  de  calcium,  puis  évaporé  de  nouveau  à  siccité,  on 
voit  se  produire  une  belle  couleur  rose.  L'amidon,  la  glycose,  le 
sucre  de  canne  et  le  sucre  de  lait  ne  présentent  pas  cette  réaction, 
qui  est  tellement  sensible  pour  lïnosite,  qu'un  demi-milligramme  de 
cette  substance  donne  encore  une  coloration  très-marquée. 

Voulant  savoir  si  d'autres  réactifs  ne  produiraient  pas  aussi  quel- 
ques phénomènes  de  coloration,  je  lis  tomber  dans  une  capsule  des 
cristaux  d'iriosite,  j'y  mêlai  de  l'oxyde  puce  de  plomb,  et  je  délayai 
le  mélange  avec  deux  gouttes  d'acide  sulfurique  à  froid.  Or  dans  ce 
cas  il  ne  se  produisit  aucune  coloration.  Dans  le  même  but,  j'ai  traité 
de  l'inosite  par  quelques  gouttes  d'une  solution  d'acide  chromiqtie 
au  centième,  j'évaporai  à  siccité,  et  jë  n'obtins  qu'un  résidu  légère- 
ment verdàtre  dû  à  l'oxyde  de  chrome.  L'inosite  n'avait  point  été  mo- 
difiée, comme  j'ai  pu  m'en  assurer  par  d'autres  réactions.  Je  ne  pro- 
duisis non  plus  â,ucune  coloration  particulière  en  chauffant  l'inosite 
avec  l'eau  iodée  oii  avèc  l'èau  bromée. 

En  évaporant  â  siccité  une  dissolution  d'inosife  en  présence  d'un 
rnélange  composé  de  trois  parties  d'acide  clilorhydrique  et  d'une  par- 
tie d'acide  nitrique,  ou  bien  de  deux  parties  d'acide  nitrique  et  d'une 
partie  d'acide  chlorhydrique,  je  n'ai  réussi  à  produire  qu'une  teinte 
rose  extrêmement  pàle.  J'ai  dissous  ce  résidu  dans  quelques  gouttes 
d'eau,  j'y  ai  ajouté  une  petite  quantité  du  mélange  acide  et  une  pin- 
cée d'oxydé  de  zinc,  j'ai  évaporé  de  nouveau  et  j'ai  obtenu  cette  fois 
tin  résidu  d'un  rose  beaucoup  plus  prononcé  qiie  le  premier. 

J'ai  essayé  l'inosite  par  le  réactif  de  Pettenkofef,  et  je  n'ai  vu  se 


13 

produire  qu'une  teinte  d'un  violet  sale,  qui  ne  ressemble  en  rien  à  la 
belle  couleur  pourpre  que  la  glycose  fournit  dans  ce  cas.  Enfin,  trai- 
tée par  l'acide  chlorliydrique  et  le  perchlorure  de  fer  étendu,  elle  n'a 
fourni  qu'un  résidu  jaune  dû  au  perchlorure. 

Il  est  probable  que  Tinosite  chauffée  à  200°  avec  les  acides  gras  et 
les  acides  analogues,  s'y  combinerait  comme  le  fait  la  marmite,  mais 
cette  expérience  n'a  pas  encore  été  tentée.  Quoi  qii'il  en  soit,  les  faits 
qui  précèdent  établissent  .suffisamment,  q,ue  J'inosite  est  )3eaucoup 
plus  stable  que  la  glycose,  puisqu'elle  résiste  à  l'action  des  acides  et 
des  alcalis  à  100°,  et  qu'elle  n'est  pas  détruite  par  la  chaleur,  môme 
à  200°.  Aussi  ces  caractères  la  rapprochent-ils  de  la  maçnnite  et  des 
matières  sucrées,  qui  renferment  un  excès  d'hydrogène. 


CHAPITRE  II. 

DES  RECHERCHES  FAITES  PAR  DIFFÉRENTS  AUTEURS  SUR  LA  PRÉSENCE 
DE  l'INOSITE  dans  L'URÏNE.  RÉSULTATS  OBTENUS,  BUT  A  ATTEINDRE- 

Le  titre  que  j'ai  donné  à  mon  travail  indique  suffisammen,t  le  but 
que  je  me  suis  proposé,  la  recherche  de  l'inosite  dan?  l'urine,  et 
c'est  à  résumer  ce  qui  avait  été  tenté  jusqu'alors  dans  ce  sens  par 
différents  auteurs,  que  je  m'appliquerai  tout  d'abord. 

C'est  à  M.  Cloetta,  que  revient  l'honneur  d'avoir  signalé  le  premier 
l'existence  de  l'inosite  dans  l'urine,  découverte  qu'il  a  consignée 
dans  le  travail  que  j'ai  précédemment  cité.  Après  avoir  extrait  l'ino- 
site du  tissu  du  rein,  M.  Cloetta  eut  la  pensée  que  cette  substance  se 
rencontrerait  peut-être  également  dans  le  produit  de  la  sécrétion  de 
cet  organe.  Ses  recherches  portèrent  d'abord  sur  l'urine  la  vache 
et  sur  l'urine  de  l'homme  sain.  Quatre  livres  de  cette  dernière  furent 
essayées  par  un  procédé  que  l'auteur  n'indique  point,  et  dans  les 
deux  cas  la  présence  ^e  l'inosite  ne  put  être  constatée.  Mais  M.  Cloetta 
fut  plus  heureux  en  opérant  sur  une  urine  pathologique,  et  il  signala, 
dit-il,  avec  toute  certitude,  la  présence  de  l'inosite  dans  l'urine  d'une 
personne  atteinte  de  la  maladie  de  Bright,  quoique  son  analyse  n'eût 
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porté  que  sur  une  quantité  de  ce  liquide  moindre  que  celle  qu'il  avait 
employée,  quand  il  s'était  agi  de  rechercher  l'iuosite  dans  l'urine  de 
l'homme  en  santé.  Au  moment  où  il  fit  cette  analyse,  des  purgatifs 
drastiques  avaient  été  administrés,  et  la  proportion  d'albumine  excré- 
tée par  les  reins  était  si  peu  considérable,  que  l'urine  se  troublait  à 
peine  sous  l'influence  de  la  chaleur.  Cependant,  il  y  avait  persistance 
des  symptômes  urémiques. 

Dans  l'année  qui  suivit  cette  découverte  de  M.  Cloetta,  M.  New- 
komm,  chef  de  clinique  de  M.  le  professeur  Lebert,  frappé  de  l'ana- 
logie qui  existait  entre  la  glycose  et  l'inosite,  rechercha  cette  der- 
nière substance  dans  l'urine  d'un  diabétique  admis  le  11  septembre 
1857  à  la  Clinique  de  M.  Lebert,  et  il  y  fut  assez  heureux  pour  l'y 
rencontrer,  comme  il  le  rapporte  dans  sa  thèse  inaugurale  (1).  11  dit 
en  avoir  rencontré  aussi  dans  trois  cas  de  maladie  de  Bright. 

Depuis  cette  époque,  M.  le  professeur  Lebert,  dans  une  lettre  qu'il 
m'a  fait  l'honneur  de  m'écrire,  m'a  dit  qu'il  avait  trouvé  de  l'inosite 
dans  des  urines  de  diabétiques  fortement  sucrées.  M.  Cloetta  en  a 
constaté  également  une  seule  fois  dans  l'urine  d'un  malade  affecté  de 
glycosurie. 

Enfin,  en  1858,  M.  le  docteur  Vohl  (de  Bonn)  (2)  a  aussi  rencontré 
l'inosite  dans  l'urine  d'un  diabétique,  mais  cette  fois  avec  des  particu- 
larités qu'il  importe  de  signaler.  En  effet,  cette  urine  présenta  tout 
d'abord  les  caractères  qu'elle  offre  habituellement  dans  le  diabète.  Sa 
densité  était  de  1,036,  son  odeur  fade,  douceâtre,  non  urineuse,  et 
elle  renfermait  une  quantité  de  sucre  que  l'auteur  n'a  point  indiquée. 
Au  bout  d'un  certain  temps,  la  proportion  de  glycose  diminua  peu  à 
peu,  et  il  en  fut  de  même  pour  l'urée  ;  mais  en  même  temps  la  quan- 
tité d'urine  rendue  dans  les  vingt-quatre  heures  augmenta  notable- 
ment, et  l'état  général  du  malade  alla  toujours  en  s'aggravant.  Ce  fut 
dans  ces  circonstances,  que  M,  Vohl  se  rappelant  que  M.  Cloetta  avait 


(1)  Newkomm,  Veber  dus  Vorkommen  von  leucin  und  tyrotin  und 
anderer  umsatzstoffe  im  menschlichen  Kôrper  bei  krankeiten,  Zu- 
rich, 1859. 

(2)  Vohl,  loco  cilato. 


I 
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trouvé  de  l'inosite  dans  une  urine  albumineuse,  rechercha  cette  sub-  , 
stance  dans  l'urine  de  son  malade  et  l'y  découvrit.  Il  remarqua,  en 

outre,  qu'elle  s'y  montrait  en  proportion  croissante  et  inverse  de  j 
celle  de  l'urée  et  du  sucre,  de  telle  sorte  que  finalement,  l'urine  ana- 
lysée ne  contenait  plus  qu'une  quantité  minime  d'urée,  que  le  sucre 
avait  complètement  disparu,  et  que  18  à  20  grammes  d'inosite  purent 
être  extraits  de  l'urine  rendue  en  vingt-quatre  heures.  Les  analyses 

qui  étaient  faites  tous  les  trois  jours  furent  malheureusement  inter-  , 

rompues  à  cette  époque.  Dans  ce  cas,  M.  Vohl  pense  que  la  glycose  , 

s'est  transformée  dans  l'organisme  en  inosite;  mais  ce  n'est  là  qu'une  j 

opinion  théorique  et  qui  aurait  besoin  d'être  démontrée.  Ce  qu'il  y  a  j 

de  certain,  c'est  que  M.  Vohl  a  essayé  dans  son  laboratoire,  comme  je  \ 

l'ai  dit  déjà,  de  transformer  artificiellement  le  sucre  de  raisin  en  iuo-  ] 

site,  et  qu'il  n'y  a  pas  réussi.  j 

Tels  sont  les  seuls  faits  que  j'ai  pu  recueillir  sur  l'existence  de  Fi-  ; 

nosite  dans  l'urine,  et  c'est  guidé  par  eux  que  j'entrepris  de  faire  l 

des  recherches  sur  cet  intéressant  sujet.  | 

L'inosite  se  rencontre-t-elle  normalement  dans  l'urine  de  l'homme  j 

sain,  ou  bien  n'y  existe-t-elle  que  pendant  l'état  de  maladie?  Le  pas-  { 

sage  de  cette  substance  dans  l'urine,  ou  en  un  mot  l'inosurie,  consti-  | 

tue-t-elle  un  état  morbide  spécial  et  défini,  ayant  ses  symptômes  I 

propres  et  sou  traitement,  comme  le  diabète  sucré  par  exemple,  ou  | 
bien  l'inosurie  n'est-elle  qu'un  symptôme  commun  à  plusieurs  ma- 
ladies? Telles  sont  les  principales  questions  que  je  me  suis  posées,  et 

dont  je  me  suis  efforcé  de  chercher  la  solution.  "j 

Mais  pour  atteindre  le  but,  il  m'a  semblé  tout  d'abord  qu'il  était  | 
indispensable  de  trouver  un  procédé  simple  et  d'une  exécution  ra- 
pide, qui  permit  de  reconnaître  dans  une  urine  quelconque  la  pré- 
sence de  l'inosite  ;  qu'il  fallait  en  un  mot  posséder  un  r^ac^t/ de  i'i-  | 
nosite  dans  l'urine  qui,  soit  par  un  changement  de  couleur,  soit  par 
la  formation  d'un  précipité,  soit  par  tout  autre  phénomène  objectif  ' 
facile  à  saisir,  décelât  sûrement  la  présence  de  cette  substance,  sauf  ! 
bien  entendu,  quand  cette  indication  aurait  été  obtenue,  à  l'extraire  i 
ensuite  par  un  procédé  chimique  régulier,  et  à  en  faire  le  dosage.  '■ 

Les  recherches  auxquelles  je  me  livrai  pour  atteindre  ce  but  ne 
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m'ont  point  fait  découvrir  jusqu'aujourd'hui  ,un  agent  chimique  qui, 
mis  en  contact  directement  et  sans  préparation  préalable  avec  une 
urine  contenant  de  l'inosite,  fournit  une  indication  immédiate  de  la 
présence  de  ce  corps.  Mais  cette  indication,  j'ai  réussi  à  l'obtenir 
par  des  moyens  détournés  qui,  s'ils  exigent  un  peu  plus  de  temps, 
offrent  en  revanche  Jjeaucoup  plus  de  certitude,  et  comportent  à  la 
fois  plus  de  sensibilité  e,t  de  précision.  J'ai  été  guidé  dans  ce  genre 
de  recherches,  et  par  les  propriétés  de  l'inosite  que  j'ai  trouvées  con- 
signées dans  les  traités  de  chimie,  et  sijirtout  par  d'autres  réactions 
que  j'ai  déterminées  à  l'aide  de  ce  corps,  et  que  je  crois  avoir  signa- 
lées le  premier. 

CHAPITHE  m. 

DES  MOYENS  CHIMIQUES  PROPRES  A  DÉMONTRER  l'EXISTENCE  DE  L'I- 
N,0SITE  DANS  L'UR.INE.  —  QUELQUES  RÉACTIONS  NOUVELLES  DE  L'I- 
NOSITE. 

S'il  ne  se  fût  agi  que  de  rechercher  l'inosite  dans  l'eau,  la  tâche, eût 
été  facile,  car  les  chimistes  savent  reconnaître  la  présence  de  ce 
.corps  dans  une  solution  aqueuse  qui  n'eu  renferme  qu'un  demi-mil- 
lième. Le  procédé  employé  dans  ce  cas,  et  que  j'ai  déjà  indiqué,  con- 
siste à  évaporer  à  siccité  dans  une  capsule  de  porcelaine,  la  solution 
aqueuse  d'inosite  additionnée  de  quelques  gouttes  d'acide  nitrique, 
à  laisser  refroidir,  puis  à  humecter  le  résidu  sec  avec  du  chlorure 
de  calcium  et  de  l'ammoniaque,  et  à  chauffer  de  nouveau  jusqu'à 
dessiccation.  On  voit  en  effet,  dans  ce  cas,  se  produire  immédiate- 
ment une  belle  coloration  rose  caractéristique  de  l'inosite. 

J'eus  tout  d'abord  l'idée  de  recourir  à  ce  procédé  pour  trou,ver 
l'inosite  dans  l'urine.  Je  fis  dissoudre  une  certaine  quantité  de  celte 
substance  dans  l'urine  d'une  personne  en  santé,  et  j'opérai  comme 
je  viens  de  le  dire  pour  une  solution  aqueuse  d'inosite  ;  mais  au  lieu 
d'un  résidu  rose,  je  n'obtins  qu'une  couleur  jaune  sale,  qui  est^cç^e 
de  l'extrait  d'urine. 

En  présence  de  cette  difficulté,  je  fus  contraint,  avant  de  chercher  à 


17 

produire  la  coloration  rose,  de  soumettre  l'urine  inositique  à  un  trai- 
tement préalable,  et  j'opérai  comme  l'a  conseillé!.  Vohl,  c'est-à- 
dire  que  j'évaporai  l'urine  à  une  douce  chaleur,  et  que  j'y  versai  de 
l'eau  de  baryte  jusqu'à  ce  qu'eUe  devint  légèrement  alcaline.  Je  fil- 
trai et  je  traitai  par  l'alcool  affaibli  le  produit  de  la  filtration;  je  fil- 
trai de  nouveau,  je  concentrai  à  une  douce  chaleur,  et  je  traitai  par 
l'alcool  concentré.  Le  Uquide  trouble  ainsi  obtenu  fut  abandonné  à 
lui-même  dans  un  tube  à  essai,  et  il  s'en  déposa  un  précipité  blanc, 
qui  fut  recueilli  sur  un  filtre,  et  qui  devait  renfermer  l'inosite.  Pour 
l'essayer,  je  le  délayai  dans  un  peu  d'eau  distillée,  et  je  l'évaporai 
avec  précaution  jusqu'à  siccité,  en  présence  de  quelques  gouttes 
d'acide  nitrique,  k  la  fin  de  cette  évaporation,  je  vis  apparaître  sur 
les  bords  de  la  capsule  une  coloration  rose  vif;  mais  outre  qu'elle 
s'était  produite  sous  l'influence  de  l'acide  azotique  seul,  je  remar- 
quai qu'elle  virait  au  pourpre  par  l'addition  de  quelques  gouttes 
d'ammoniaque,  et  il  fut  dès  lors  certain,  que  la  coloration  rouge  ob- 
tenue était  due  à  l'acide  urique  de  l'urine  qui  avait  été  précipité  par 
l'alcool  concentré,  beaucoup  plus  qu'à  l'inosite  qui  avait  été  précipi- 
tée en  même  temps. 

Pour  lever  tous  les  doutes  à  cet  égard,  je  pris  une  égale  quantité  de 
la  même  urine  ;  mais  cette  fois  je  n'y  ajoutai  point  d'inosite,  et  j'opé- 
rai sur  cet  échantillon  comme  sur  le  précédent.  La  même  coloration 
se  manifesta  par  l'évaporation  en  présence  de  l'acide  nitrique,  et  il 
fut  évident  dès  lors,  que  l'inosite  y  était  tout  à  fait  étrangère.  Enfin, 
pour  démontrer  que  ce  phénomène  était  dû  à  l'acide  urique  ou  aux 
urates  de  l'urine,  je  fis  dissoudre  dans  l'eau  distillée  unurate  alca- 
lin, je  traitai  cette  solution  par  l'alcool  concentré,  et  le  dépôt  formé 
se  conduisit  vis-à-vis  de  l'acide  azotique  et  de  l'ammoniaque  abso- 
lument comme  l'urine  précédemment  examinée. 

Ces  faits  prouvent  suffisamment,  que  quand  il  s'agit  de  démontrer 
l'existence  de  l'inosite  dans  le  produit  de  la  sécrétion  rénale,  on  ne 
saurait  recourir  à  l'acide  nitrique,  au  chlorure  de  calcium  et  à  l'am- 
moniaque, qui  la  décèlent  si  bien  dans  l'eau,  et  cela  parce  que  la 
présence  de  l'acide  urique  donne  lieu  à  une  coloration,  qui  empêche 
de  saisir  ceUe  qui  est  due  à  l'inosite  elle-même. 
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Arrêté  par  cet  obstacle,  je  me  suis  efforcé  d'arriver  autrement 
à  la  solution  du  problème ,  et  de  trouver  des  réactifs  dont  l'action 
sur  l'inosite  ne  fût  point  troublée  par  la  présence  de  l'acide  uri- 
que.  Mais  avant  d'en  parler,  je  désire  présenter  dé  simples  remar- 
ques sur  ce  qui  se  passe  quand  on  fait  réagir  sur  l'inosite  l'acide 
azotique,  le  chlorure  de  calcium  et  l'ammoniaque.  En  opérant  comme 
l'indiquent  les  traités  de  chimie,  on  détermine  l'apparition  d'une  co- 
loration rose  ou  plus  exactement  lie  de  vin,  qui  a  été  considérée  jus- 
qu'alors comme  caractéristique  de  la  présence  de  l'inosite.  Par  le  re- 
froidissement et  l'exposition  à  l'air,  le  résidu,  qui  était  de  couleur  lie 
de  vin,  redevient  incolore  en  attirant  l'humidité  atmosphérique, 
mais  si  on  le  chauffe  avec  précaution,  on  fait  reparaître  la  coloration 
primitive,  qui  s'efface  ensuite  par  absorption  de  la  vapeur  d'èau  am- 
biante, pour  reparaître  de  nouveau,  même  à  plusieurs  jours  d'in- 
tervalle, sous  l'influence  d'une  chaleur  convenablement  appliquée. 

En  répétant  de  plusieurs  manières  cette  réaction,  je  m'aperçus  que 
quand  on  chauffe  une  dissolution  aqueuse  d'inosite  en  présence  dé 
lacide  azotique  seul,  et  qu'on  évapore  avec  précaution  jusqu'à  sic- 
cité,  on  voit  une  coloration  rose  très-pâle  apparaître  sur  les  bdrdâ 
de  la  matière  desséchée.  Si  alors  on  humecte  le  résidu  avec  quelques 
gouttes  de  chlorure  de  calcium,  et  qu'on  chauffe  de  nouveau,  on  dé- 
veloppe immédiatement  une  belle  couleur  rouge  brique.  L'addition 
de  l'ammoniaque  m'a  donc  paru  inutile  pour  produire  ce  phénomène 
de  coloration,  et  j'ajouterai  même  qu'il  n'est  pas  nécessaire  que  là 
solution  d'inosite  soit  évaporée  àsiccité,  aii  moment  où  l'on  y  ajoute 
le  chlorure  de  calcium,  pour  qu'en  desséchant  le  mélange  on  fasse 
apparaître  la  couleur  rouge. 

Cette  modification  ayant  été  apportée  au  procédé  primitif,  je  ne 
tardai  pas  à  trouver  d'autres  propriétés  chimiques  de  l'inosite.  En 
effet,  en  cherchant  quelle  était  l'action  des  chlorures  sur  l'inosite,  je 
constatai  bientôt  une  propriété  remarquable  du  chlorure  de  zinc. 

Étant  donnée  une  solution  aqueuse  d'inosite,  si  on  l'évaporé  dàiis 
une  petite  capsule  de  porcelaine,  et  que  pendant  que  Févaporation  se 
produit,  on  y  fasse  tomber  quelques  gouttes  d'une  solution  de  chlo- 
rure de  zinc,  qu'on  évapore  de  nouveau  avec  précaution,  et  que  quand 
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il  ne  reste  plus  qu'une  petite  quantité  de  liquide,  on  l'additionne  de 
quelques  gouttes  d'acide  azotique  et  qu'on  évapore  à  une  douce  cha- 
leur jusqu'à  siccité,  on  voit  aussitôt  se  produire  sur  les  parois  de  la 
capsule  une  belle  couleur  rouge  brique. 

Ce  procédé,  qui  est  suffisamment  sensible,  est  surtout  précieux  âù 
point  de  vue  particulier  de  la  recherche  de  l'inosite  dans  l'urine.  En 
effet,  j'ai  dit  précédemment,  que  quand  on  verse  de  l'alcool  à  90°  dans 
une  urine  inositique,  on  précipite  à  la  fois  l'inosite  et  une  partie  de 
l'acide  urique,  et  que  la  présence  de  ce  dernier  corps,  par  la  colora- 
tion rouge  vif  qu'il  produit  au  contact  de  l'acide  azotique,  s'oppose  à 
ce  qu'on  ait  recours  pour  déceler  l'inosite  dans  l'urine,  à  l'acide  ni- 
triqtîé,  àù  chlofùre  de  calcium  et  à  l'ammoniaque.  Or  cette  difficulté 
n'existe  plus  quand  on  utilise  la  propriété  du  chlorure  de  zinc  que  je 
viens  d'indiquer.  Pour  s'en  convaincre,  il  suffit  de  mettre  dans  une 
petite  capsule  de  l'acide  urique  et  de  l'eau  distillée,  de  porter  à  l'é- 
bullition,  d'ajouter  quelques  gouttes  de  solution  de  chlorure  de  zinc, 
d'évaporer  de  nouveau,  et  enfin  de  faire  tomber  dans  la  dernière  por- 
tion du  liquide  quelques  gouttes  d'acide  azotique.  Si  alors  on  évapore 
à  siccité,  on  n'obtient  qu'un  résidu  blanchâtre.  Mais  si  aii  lieu  d'opérer 
ainsi  sur  de  l'acide  uriqUe  pur,  on  agit  sùr  un  mélange  d'acide  uri- 
que et  d'une  petite  quantité  d'inosite,  le  résidu  dans  ce  cas  se  colore 
en  rouge  brique,  absolument  comme  si  l'acide  urique  n'existait  point 
dans  le  mélange,  ce  qui  prouve  au  moins  que  ce  dernier  corps  ne  mo- 
difie point  l'action  du  chlorure  dé  ziflc  et  de  l'acide  azotique  sur  l'i- 
nosite. 

Après  avoir  essayé  sur  la  dissolution  aqueuse  d'inositë,  l'effet  du 
chlorure  de  zinc  et  de  l'acide  azotique,  je  cherchai  coinment  se  com- 
porteraient dans  cette  circonstance  d'autres  chlorures  substitués  au 
chlorure  de  zinc.  Avec  le  chlorure  de  bârium  et  le  chlorhydrate  d'am- 
moniaque, le  résidu  pit  une  teinte  rose  pùle  ;  avec  les  chlorures  de 
manganèse,  de  nickel,  le  bichlorure  de  mercure,  j'obtins  une  colora- 
tion d'un  roUgé  plus  ou  moins  foncé. 

En  présence  des  résultats  obtenus  par  l'action  dé  l'acide  azotique 
sur  les  chlorures,  je  pensai  que  je  pourrais  émjïïoyer,  au  lieu  d'acide 
azotique,  certains  azotates  acides,  et  ceux  que  j'ai  particulièrement 
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essayés  sont  les  azotates  acides  ùc  plomb  et  de  bismuth  et  le  proto- 
azotate de  mercure.  Par  exemple,  si  l'on  dissout  dans  l'eau  une  très- 
petite  quantité  dïnosite,  qu'on  y  ajoute  une  goutte  de  chlorure  de 
nickel,  qu'on  fasse  bouillir,  qu'on  verse  dans  la  capsule  une  goutte 
d'une  solution  acide  d'azotate  de  plomb  et  qu'on  évapore,  on  obtient 
aussitôt  une  belle  couleur  rouge,  qui  pâlit  sous  l'influence  d'une 
chaleur  trop  vive  et  trop  prolongée.  La  preuve  que  cette  coloration 
est  bien  due  à  l'inosite,  et  non  à  la  simple  oxydation  du  plomb  par 
le  fait  seul  de  la  chaleur,  c'est  que  si  l'on  répète  l'expérience  à  blanc 
et  sans  inosite,  le  résidu  qui  se  produit  est  noirâtre  et  nullement 
rouge. 

Si  la  dissolution  d'inosite  est  traitée  par  le  chlorure  de  nickel  et 
l'azotate  acide  de  bismuth,  on  obtient  encore  un  résidu  rouge,  fort 
semblable  au  précédent,  et  qui  pâlit  comme  lui  par  l'action  d'une 
chaleur  trop  intense.  L'expérience  répétée  à  blanc  ne  donne  point 
de  résidu  rouge.  Avec  le  chlorure  de  zinc  et  les  azotates  de  plomb  et 
de  bismuth  réagissant  isolément  sur  la  dissolution  aqueuse  d'inosite, 
j'ai  aussi  obtenu  un  résidu  rougeâtre. 

Le  proto-azotate  de  mercure,  dont  j'ai  à  parler  maintenant,  m'a 
paru  notablement  plus  sensible  que  les  précédents,  et  surtout  que 
l'azide  azotique,  quand  il  s'est  agi  de  déceler  la  présence  de  très- 
petites  quantités  d'inosite.  Dans  plusieurs  essais,  je  l'ai  fait  agir  sur 
divers  chlorures  ;  et  avec  unjmélange  de  chlorure  de  nickel  et  debi- 
chlorure  de  mercure,  il  m'a  paru  présenter  une  très-grande  sensibi- 
lité. L'essai  se  fait  absolument  comme  avec  l'acide  azotique,  et  le  ré- 
sidu est  d'un  rose  plus  ou  moins  foncé.  J'ajoute  que  l'acide  urique 
traité  par  le  bichlorure  et  le  proto-azotate  de  mercure  ou  par  le 
chlorure  de  nickel  et  le  proto-azotate  de  mercure  se  conduit  comme 
quand  il  est  traité  par  le  chlorure  de  zinc  et  l'acide  azotique,  c'est-à- 
dire  qu'il  donne  un  résidu  blanc  jaunâtre,  qui  ne  ressemble  en  rien 
à  celui  que  fournit  l'inosite,  et  que  quand  il  est  mêlé  à  cette  der- 
nière substance,  il  ne  nuit  nullement  à  la  manifestation  de  la  colo- 
ration qui  caractérise  l'inosite. 

Une  dissolution  aqueuse  d'urée  étant  donnée,  si  on  la  porte  à  l'é- 
buUition,  qu'on  y  verse  deux  à  trois  gouttes  d'une  solution  concen- 


trée  de  bichlorure  de  mercure,  qu'on  continue  à  faire  bouillir,  qu'on 
fasse  tomber  dans  la  capsule  deux  à  trois  gouttes  de  proto-aïolate 
de  mercure  et  qu'on  évapore  à  siccité,  on  obtient  un  résidu  blanchâ- 
tre. Mais  si  à  l'urée  on  a  mêlé  une  petite  quantité  d'inosite  et  qu'on 
opère  comme  je  viens  de  le  dire,  on  voit,  en  soumettant  le  résidu  à 
l'action  d'une  forte  chaleur,  se  produire  une  belle  couleur  violet 
foncé.  Cette  couleur  n'est  soluble  ni  dans  l'eau,  ni  dans  l'alcool,  ni 
dans  l'éther.  4'ammoniaque  la  dissout  en  partie,  et  elle  reparait 
après  évaporation  avec  sa  couleur  primitive.  Traitée  par  l'acide  nitri- 
que, elle  subit  une  légère  modification  dans  sa  nuance,  qui  passe  au 
rouge  vineux. 

Quand  on  verse  de  l'azotate  de  protoxyde  de  mercure  dans  une  so- 
lution saturée  de  sublimé  corrosif,  il  se  produit  immédiatement  un 
précipité  blanc,  et  la  liqueur  surnageante  reste  limpide.  C'est  qu'en 
effet  le  protoxyde  de  mercure  s'unit  au  chlore  du  bichlorure  pour  le 
transformer  enprotochlorure  de  mercure  blanc  insoluble,  et  la  liqueur 
débarrassée  de  son  protoxyde  de  mercure  se  trouve  ramenée  alors 
à  l'état  d'azotate  de  deutoxyde.  Ce  résultat  me  fit  penser  que,  quand 
pour  rechercher  l'inosite  dans  une  liqueur,  je  faisais  agir  successive- 
ment le  bichlorure  et  l'azotate  de  protoxyde  de  mercure,  l'agent  es- 
sentiel de  la  réaction  était  probablement  l'azotate  de  bioxyde  de  mer- 
cure, et  en  effet,  les  expériences  que  je  fis  pour  le  vérifier  ne  me 
laissèrent  plus  de  doute  à  cet  égard;  mais  elles  m'apprirent  en  même 
temps  qu'il  était  indispensable,  pour  que  l'expérience  réussît  bien, 
que  l'azotate  de  bioxyde  de  mercure  ne  fût  ni  trop  concentré  ni  trop 
étendu.  Or  voici  la  formule  à  laquelle  je  me  suis  arrêté  après  de 
nombreux  tâtonnements  : 

Pr.  Mercure   16  grammes. 

Acide  azotique  ordinaire. . .    32  — 

Laissez  réagir  à  froid  vingt-quatre  heures;  au  bout  de  ce  temps, 
versez  dans  une  capsule,  et  évaporez  jusqu'à  ce  que  le  liquide  ait 
perdu  la  moitié  de  son  poids.  Pendant  cette  évaporation,  on  doit 
avoir  soin  d'agiter  constamment  le  liquide  avec  une  baguette  de  verre, 
pour  faciliter  le  dégagement  des  vapeurs  rutilantes.  Cela  fait,  on 
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laisse  refroidir  la  capsule,  on  pèse  24  grammes  d'eau  distillée,  c'est- 
à-dire  un  poids  égal  à  celui  que  la  solution  mcrcurielle  a  perdu  par 
l'évaporation,  et  on  l'ajoute  à  la  liqueur.  Immédiatement  on  voit 
se  produire  un  dépôt  d'azotate  basique.  On  laisse  reposer  vingt- 
quatre  heures,  et  l'on  décante  la  liqueur  claire.  C'est  ce  liquide  que 
l'expérience  m'a  démontré  être  le  meilleur  réactif  pour  déceler  l'exis- 
tence de  l'inosite  dans  l'urine,  et  je  pourrais  ajouter  que  c'est  aussi  le 
plus  sensible,  le  plus  commode  et  relativement  le  plus  simple  pour 
la  recherche  de  l'inosite  en  solution  dans  l'eau. 

Pour  s'en  servir,  on  met  dans  une  petite  capsule  de  porcelaine  la 
substance  qui  contient  de  l'inosite,  on  verse  dessus  une  faible  quan- 
tité d'eau,  on  évapore  à  une  douce  chaleur  en  imprimapt  continuelle- 
ment au  liquide  un  mouvement  circulatoire  qui  .en  favorise  la  volati- 
lisation, et  quand  il  n'en  reste  plus  que  quelques  gouttes  au  fond  de 
la  capsule,  on  y  fait  tomber  à  l'aide  d'une  pipette  en  verre  effilée,  une 
seule  gouttelette  du  réactif  mercuriel.  Un  précjpité  jaunâtre  appa- 
raît, on  l'étend  autant  que  possible  sur  les  parois  de  la  capsule,  et  l'on 
évapore  de  nouveau  en  redoublant  de  précautions.  (Si  l'on  n'a  pas 
encore  l'habitude  de  ce  genre  de  recherches,  le  uiieux  est  d'opérer  au 
bain-marie.)  Quand  tout  le  liquide  a  disparu,  si  l'on  n'a  pas  mis  trop 
de  réactif,  le  résidu  est  blanc  jaunâtre,  et  si  V,on  continue  l'^ipplica- 
tion  de  la  chaleur,  on  le  voit  bientôt  devenir  d'un  rose  plus  ou  moins 
foncé,  selon  la  proportion  d'inosite  qu'il  renferme.  Par  le  refroidis- 
sement, la  couleur  rose  disparaît,  et  le  fond  de  la  capsule  redevient 
jaunâtre;  mais  dès  qu'on  chauffe  légèrement,  la  teinte  rose  se  montre 
de  nouveau.  Cette  apparition  et  cette  disparition  successives  de  la 
teinte  rose  peuvent  être  obtenues  plusieurs  fois.  Dans  les  cas  dou- 
teux, on  peut  traiter  le  résidu  par  l'eau  bouillante,  filtrer  et  évapo- 
rer, en  ajoutant,  comme  la  première  fois,  une  gouttelette  de  réactif. 
Dès  que  l'évaporation  est  achevée,  la  nuance  rose  reparaît,  et  l'on  peut 
répéter  plusieurs  fois  cette  opération  avec  succès;  mais  on  remarque, 
après  plusieurs  essais  successifs,  que  la  couleur  rose  devient  de  plus 
en  plus  pâle,  et  finit  par  n'être  plus  appréciable. 

On  ne,saurait  objecter  que  la  coloration  rose  du  résidu  est  due  à  la 
«impie, oxydation  du  mercure,  car  la  coloration  produite  par  cette 
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oxydation  ne  ressemble  en  rien  à  celle  qui  résulte  de  la  présence  de 
l'inosite,  et,  de  plus,  elle  ne  se  manifeste  qu'à  une  température  très- 
élevée,  tandis  que  la  couleur  rose  de  l'inosite  se  produit  à  la  chaleur 
du  bain-mar-ie,  disparaît  par  le  refroidissement,  et  se  montre  de  nou- 
veau sous  l'influence  d'une  faible  chaleur.  J'ai  dit  déjà  que  l'acide 
urique  et  l'urée  ne  produisaient  rien  de  semblable.  J'en  puis  dire 
autant  de  l'amidon,  du  sucre  de  lait,  de  la  mannite,  du  glycocolle,  de 
la  taurine,  de  la  cystine  et  de  la  matière  glycogène  du  foie.  Quant  à 
l'albumine  et  à  la  glycose,  elles  méritent  une  mention  spéciale,  à  cause 
de  la  fréquence  avec  laquelle  on  les  rencontre  dans  l'urine. 

Si  l'on  verse  quelques  gouttes  du  réactif  mercuriel  dans  de  l'eau 
albumineuse,  on  remarque  que  le  liquide  se  colore  en  rose,  et  si  l'on 
évapore  à  siccité,  on  obtient  un  résidu  coloré,  qui  peut  masquer  jus- 
qu'à un  certain  point  la  coloration  spéciale  de  l'inosite  ;  aussi  est-il 
indispensable  que  le  hquide  dans  lequel  on  recherche  l'inosite  soit 
débarrassé  d'albumine.  J'en  dirai  autant  de  la  glycose,  qui  noircit  en 
présence  du  réactif  mercuriel.  Mais  il  est  facile  d'obvier  à  ces  diffi- 
cultés, comme  je  vais  le  dire  tout  à  l'heure  avec  plus  de  détails. 

En  résumé,  ce  que  je  tiens  à  établir  tout  de  suite,  c'est  qu'il  existe 
un  agent  chimique  très-sensible,  qui  donne  avec  l'inosite  une  réaction 
caractéristique,  et  qui  permet,  à  l'aide  d'une  manipulation  facile,  et  en 
opérant  sur  une  petite  quantité  de  liquide,  de  déceler  la  présence  de 
cette  substance  dans  l'urine;  que  ce  réactif,  qui  n'est  autre  chose  que 
la  solution  mercurielle  dont  je  viens  de  donner  la  formule,  peut  être 
appliqué  indifféremment  à  la  recherche  de  l'inosite  dans  toutes  les 
urines  de  l'homme  sain  ou  malade,  et  dans  celle  de  plusieurs  ani- 
maux, qu'il  est  applicable  aussi  à  la  recherche  de  l'inosite  dans  d'au- 
tres liquides  de  l'organisme,  et  qu'il  est  doué  d'une  sensibilité  re- 
marquable, qui  permet  d'apporter  beaucoup  de  précision  dans  les 
essais. 


Pour  expérimenter  le  réactif  que  je  viens  d'indiquer,  il  fallait 
ajouter  à  de  l'urine  une  quantité  connue  d'inosite,  et  voir  quelle 
était  la  proportion  minimum  de  cette  substance,  qu'il  était  possible 
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de  reconnaître  avec  certitude.  J'ai  fait  cette  expérience  un  certain 
nombre  de  fois,  avec  de  l'inosite  que  je  devais  à  l'obligeance  de 
MM.  Cloetta  et  Schérer,  et  je  suis  arrivé,  en  opérant  seulement  sur 
10  et  20  grammes  d'urine,  à  retrouver  l'indice  de  la  présence  de 
l'inosite,  dans  des  urines  qui  n'en  contenaient  que  75  centigrammes 
et  1  gramme  par  1,000.  Pour  cela,  plusieurs  manipulations  peuvent 
être  mises  en  usage,  selon  que  l'urine  contient  de  l'albumine  ou  de 
la  glycose,  ou  qu'elle  ne  renferme  ni  l'une  ni  l'autre  de  ces  deux  sub- 
stances. 

Vrine  ne  contenant  ni  albumine  ni  glycose. 

Dans  ce  cas,  qui  est  le  plus  simple,  on  peut  opérer  la  précipitation 
de  l'inosite  : 

1°  Par-  f  alcool.  Pour  cela,  on  pèse  10  ou  20  grammes  d'urine,  on  y 
verse  de  l'eau  de  baryte,  qui  produit  un  précipité,  en  même  temps 
qu'elle  décolore  le  liquide,  on  filtre,  on  évapore  dans  une  petite  cap- 
sule à  une  douce  chaleur,  ou  mieux  encore  au  bain-marie,  aQn  de 
ne  pas  colorer  le  résidu,  et  quand  le  contenu  de  la  capsule  a  été  éva- 
poré aux  quatre  cinquièmes  environ,  on  le  fait  couler  brusquement 
dans  un  verre  à  pied,  et  l'on  verse  dessus  de  l'alcool  à  95°,  qui  produit 
un  trouble  considérable.  On  abandonne  au  repos  pendant  vingt-quatre 
heures,  puis  on  décante  avec  précaution,  à  l'aide  d'une  pipette,  l'al- 
cool clair.  On  verse  sur  le  dépôt  une  nouvelle  quantité  d'alcool  con- 
centré et  froid,  on  agite,  puis  on  laisse  reposer  douze  heures.  Au  bout 
de  ce  temps,  on  enlève  l'alcool  comme  précédemment,  on  reçoit  le 
dépôt  dans  une  capsule,  on  y  ajoute  de  l'eau,  on  évapore,  et  quand  la 
plus  grande  partie  du  liquide  est  évaporée,  on  y  fait  tomber  une 
gouttelette  du  réactif  mercuriel,  et  l'on  dessèche  le  résidu.  Si  l'urine 
essayée  renfermait  de  l'inosite,  celle-ci  a  été  précipitée  par  l'alcool 
concentré,  et  le  dépôt,  traité  par  l'eau  et  par  le  réactif  mercuriel, 
donne  un  résidu  qui  présente  la  couleur  rose  caractéristique. 

2°  Par  l' acétate  de  plomb  basique.  On  pèse  20  grammes  de  l'urine  à 
essayer,  on  y  verse  par  petites  quantités  une  solution  saturée  d'acé- 
tate de  plomb  neutre  jusqu'à  ce  qu'une  nouvelle  addition  ne  trouble 
plus  le  liquide,  on  filtre,  on  néglige  le  précipité  resté  sur  le  filtre, 


mais  dans  la  liqueur  Ultrée  on  verse  de  l'acétate  de  plomb  basique. 
Un  nouveau  précipité  se  produit;  on  essaye  si  le  liquide  surnageant 
n'est  plus  troublé  par  une  nouvelle  addition  de  sel  plombique,  et 
quand  ce  résultat  est  obtenu,  on  laisse  reposer  vingt-quatre  heures. 
On  décante  alors  la  liqueur  claire,  on  verse  de  l'eau  sur  le  dépôt,  on 
agite  pour  le  laver  et  entraîner  tout  ce  qui  est  soluble,  on  laisse  re- 
poser de  nouveau,  et  l'on  décante  encore.  Le  précipité  ainsi  obtenu  et 
convenablement  lavé  contient  l'inosite  combinée  à  l'acétate  basique 
de  plomb.  Pour  isoler  ce  dernier  corps,  on  place  le  précipité  dans  un 
verre  à  pied,  ou  le  délaye  dans  15  à  20  grammes  d'eau  distillée,  et  on 
le  fait  traverser  par  un  courant  de  gaz  acide  sulfliydrique  jusqu'à  ce 
que  la  décomposition  soit  complète.  Cela  fait,  on  sépare  par  le  filtre , 
la  liqueur  claire  du  dépôt  de  sulfure  de  plomb,  on  l'évaporé  dans  une 
capsule,  et  quand  la  plus  grande  partie  du  liquide  a  disparu  par  l'é- 
vaporation,  on  fait  tomber  dans  la  capsule  une  seule  gouttelette  de 
l'azotate  de  bioxyde  de  mercure  préparé  comme  je  l'ai  précédemment 
indiqué.  Le  liquide  se  trouble  ou  devient  légèrement  jaunâtre,  on  le 
répand  soigneusement  sur  les  parois  de  la  capsule,  en  même  temps 
qu'on  le  chauffe  doucement  jusqu'à  siccité,  et  bientôt  on  voit  appa- 
raître la  couleur  rose.  Si  le  résidu  était  trop  coloré  pour  qu'on  pïït 
distinguer  bien  nettement  la  nuance  rose,  on  verserait  dans  la  cap- 
sule une  petite  quantité  d'eau,  on  ferait  bouillir,  on  filtrerait,  et  l'on 
essayerait  de  nouveau  la  liqueur  filtrée ,  en  l'évaporant  avec  addition 
d'une  goutte  du  réactif  mercuriel.  En  répétant  ainsi  l'opération,  on 
obtient  quelquefois  un  résultat  plus  net  que  le  premier,  et  il  est  bon 
d'y  avoir  recours  dans  les  cas  douteux.  Pour  être  sûr  de  ne  pas  ver- 
ser trop  de  solution  mercurielle  dans  la  capsule,  je  me  sers  d'un  tube 
en  verre  effilé,  que  je  plonge  dans  le  réactif,  et  qui  ne  le  laisse  échapper 
que  par  gouttes  très-ténues.  J'ajoute  encore  que,  par  le  refroidisse- 
ment et  l'exposition  à  l'air,  la  couleur  rose  est  remplacée  par  une 
couleur  jaunâtre,  mais  qu'elle  reparaît  dès  que  le  fond  de  la  capsule 
est  soumis  à  une  chaleur  convenable. 

Ce  procédé,  dont  le  principal  inconvénient  est  de  nécessiter  un  dé- 
gagement d'hydrogène  sulfuré,  présente  sur  le  précédent  un  avantage 
marqué,  celui  de  donner  avec  toutes  les  uriues,  mOme  avec  celles  qui 
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sont  le  plus  colorées,  une  liqueur  parfaitement  incolore  et  qui  faci- 
lite beaucoup  les  recherches  ;  aussi  est-ce  à  lui  que  je  conseille  d'avoir 
le  plus  souvent  recours,  à  moins  que  l'urine  soit  très-peu  chargée  de 
matière  extractive,  comme  dans  la  polyurie,  dans  l'urine  dite  ner- 
veuse des  hystériques,  etc.,  cas  dans  lesquels  la  précipitation  par 
l'alcool  concentré  réussit  bien. 

Essai  des  urines  albumineuscs. 

On  pèse  20  grammes  d'urine,  on  y  verse  quelques  gouttes  d'acide 
acétique,  et  l'on  porte  à  l'ébullition  pour  coaguler  l'albumine.  On 
filtre,  on  laisse  refroidir,  on  traite  par  l'acétate  neutre  de  plomb,  on 
filtre  de  nouveau,  et  l'on  précipite  cette  fois  par  l'acétate  basique  de 
plomb.  On  laisse  reposer,  on  décante  le  liquide  surnageant,  on  lave  à 
plusieurs  reprises  le  précipité  avec  de  l'eau,  puis  on  le  décompose 
par  l'hydrogène  sulfuré,  et  l'on  essaye  par  le  réactif  mercuriel  le  li- 
quide limpide  qui  provient  de  la  décomposition.  S'il  arrivait  qu'il 
contint  encore  une  certaine  proportion  d'albumine,  l'addition  du 
réactif  colorerait  immédiatement  eu  rose  le  liquide  de  la  capsule, 
mais  en  évaporant  à  siccité,  reprenant  le  résidu  par  l'eau  bouillante, 
filtrant,  puis  évaporant  ce  dernier  liquide  avec  une  goutte  de  la  solu- 
tion de  mercure,  on  n'obtient  de  résidu  rose  qu'autant  que  l'urine 
essayée  renfermait  de  l'inosite. 

Les  urines  dites  chyleuses  ou  laiteuses,  les  urines  sanguinolentes 
et  les  urines  purulentes  seront  traitées  comme  les  urines  albumi- 
neuses. 

Essai  des  arines  contenant  do  la  glycoso. 

J'ai  dit  que  la  glycose,  chauffée  à  siccité  en  présence  du  réactif 
mercuriel,  communiquait  au  résidu  une  teinte  uoire  qui  masquait 
complètement  la  couleur  rose  de  l'inosite;  aussi  était-il  indispensable, 
pour  rechercher  cette  dernière  substance  dans  les  urines  qui  renfer- 
maient de  la  glycose,  de  pouvoir  l'isoler  de  celle-ci.  La  précipitation 
par  l'alcool  n'était  point  applicable  dans  ce  cas,  car  l'alcool  à  95°  pré- 
cipite une  forte  proportion  de  glycose.  Quant  à  l'acétate  de  plomb 
tribaslque,  il  en  précipite  aussi  une  certaine  quantité;  mais  comme 
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on  n'opère  que  sur  très-peu  d'urine,  la  faible  proportion  qui  se 
trouve  dans  la  liqueur,  après  la  décomposition  par  l'hydrogène  sul- 
furé, n'empêche  point  la  coloration  rose  de  se  produire  si  le  liquide 

renferme  de  l'inosite. 

Ceci  posé,  pour  rechercher  l'inosite  dans  une  urine  diabétique,  on 
pèsera  20  grammes  de  cette  urine,  on  la  traitera  par  l'acétate  de 
plomb  neutre,  on  filtrera,  et  l'on  traitera  la  liqueur  claire  obtenue 
par  l'acétate  de  plomb  tribasique.  Quand  cette  dernière  précipitation 
sera  complète,  on  laissera  le  dépôt  se  rassembler  convenablement  au 
fond  du  vase,  puis  on  décantera  le  liquide  surnageant,  et  on  le  rem- 
placera par  huit  à  dix  fois  son  volume  d'eau  distillée.  On  agitera,  on 
laissera  reposer,  puis  on  décantera,  et  l'on  recommencera  plusieurs 
fois  cette  dernière  opération,  jusqu'à  ce  que  l'eau  de  lavage  ne  ré- 
duise plus  la  liqueur  de  Fehling.  Cela  fait,  on  versera  sur  le  pré 
cipité  20  grammes  environ  d'eau,  on  agitera,  et  l'on  décomposera 
par  l'acide  sulfhydrique.  On  obtiendra  ainsi  une  liqueur  parfaite- 
ment incolore,  qu'on  essayera  par  le  réactif  merouriel,  comme  je 
l'ai  déjà  indiqué.  Seulement,  comme  le  liquide  peut  contenir  encore 
une  faible  quantité  de  sucre,  si  l'on  chauffe  à  feu  nu,  on  redoublera 
de  précaution  à  la  fin  de  l'opération,  pour  que  le  résidu  ne  soit  point 
soumis  à  une  température  trop  élevée,  et  que  la  coloration  noire  ne 
se  produise  pas. 

J'ai  à  peine  besoin  d'ajouter,  que  si  une  urine  diabétique  était  en 
môme  temps  albumineuse,  comme  cela  s'observe  quelquefois,  il  fau- 
drait tout  d'abord  se  débarrasser  de  l'albumine,  avant  de  faire  les  pré- 
cipitations par  les  acétates  neutre  et  basique  de  plomb. 

Quand,  en  opérant  comme  je  viens  de  l'indiquer  sur  un  petit  échan- 
tillon d'une  urine  quelconque,  on  a  acquis  la  certitude  qu'elle  con- 
tient de  l'inosite,  et  qu'on  veut  extraire  celle-ci,  on  recommence 
l'opération  absolument  de  la  même  manière,  mais  en  agissant  cette 
fois  sur  un  demi-litre  ou  sur  un  litre  de  liquide,  et  lorsque  le  préci- 
pité obtenu  à  l'aide  de  l'acétate  basique  de  plomb  a  été  décomposé  par 
l'acide  sulfhydrique,  on  évapore  doucement  au  bain-marie,  et  le  pro- 
^  duit  de  l'évaporation  est  traité  par  l'alcool  concentré  bouillant,  qui  en 
86  refroidissant,  laisse  cristalliser  l'inosite.  C'est  en  suivant  cettiï 


•28 

marche,  que  j'ai  réussi  à  extraire  de  l'inosite  de  l'urine  d'un  diabé- 
tique. 

Si,  au  lieu  d'employer  l'acétate  de  plomb,  on  a  précipité  par  l'al- 
cool concentré,  il  suffira,  poui  obtenir  l'inosite,  de  laver  plusieurs 
fois  à  fi'oid  le  précipité  avec  l'alcool  fort,  puis  de  le  traiter  par 
l'alcool  concentré  bouillant,  qui  dissoudra  l'inosite  et  la  laissera  cris- 
talliser par  le  refroidissement.  Les  cristaux  obtenus,  on  les  dessé- 
chera pour  en  déterminer  le  poids. 

Après  avoir  trouvé  un  procédé  qui  permit  de  constater  l'existence 
de  l'inosite  dans  un  petit  échantillon  d'une  urine  quelconque,  je  me 
suis  mis  en  devoir  de  rechercher  cette  substance  dans  le  produit  de 
la  sécrétiou  rénale,  et  ce  sont  les  résultats  que  j'ai  obtenus,  que  je 
vais  maintenant  exposer. 

CHAPITRE  IV. 

RECHERCHE  DE  l'iNOSITE  DANS  l'uRINE  DE  L'HOMME  ET  DES  ANIMAUX 
PENDANT  l'état  DE  SANTÉ. 

D'après  les  analyses  de  M.  Brucke,  répétées  et  conDrmées  par 
M.  Bence-Jones,  on  trouverait  constamment  une  faible  proportion  de 
glycose  dans  l'urine  de  l'homme  sain.  Je  ne  connais  aucun  travail 
fait  en  France  qui  vienne  appuyer  cette  assertion  ;  aussi  je  ne  la  re- 
produis que  sous  toute  réserve.  Ce  qui  est  mieux  établi  (1),  c'est  que 
quand  un  homme  bien  portant  ou  un  animal  ingèrent,  élanl  à  jeun, 
une  quantité  considérable  de  sucre  de  canne,  il  arrive  souvent  qu'une 
certaine  proportion  de  ce  sucre  peut  passer  dans  les  urines,  où  ou  le 
retrouve  à  l'état  de  glycose. 

Or,  si  les  choses  se  passent  ainsi  pour  le  sucre,  il  était  rationnel  de 
se  demander  à  priori  si  l'inosite  qui  existe  constamment  dans  la 
viande,  notre  aliment  le  plus  usuel,  qui  se  rencontre  également  dans 


(1)  Claude  Bernard,  Leçons  de  physiologie  expérimentale,  t.  I, 
p.  426. 
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les  haricots  verts  et  probablement  dans  d'autres  légumes,  qui  fait 
partie  constituante  de  nos  muscles  et  de  tous  nos  viscères,  n'était  pas 
habituellement  éliminée  de  l'organisme  par  les  urines. 

M.  Cloetta  s'était  déjà  posé  cette  question,  et  il  avait  cherché  à  la 
résoudre.  L'analyse  successive  de  4  livres  d'urine  d'homme  bien 
portant  et  de  10  livres  d'urine  de  vache  lui  avait  donné  des  ré- 
sultats négatifs.  De  mon  côté,  j'ai  essayé  aussi,  par  la  méthode  précé-  ' 
demment  décrite,  de  l'urine  de  l'homme  à  l'état  physiologique,  et 
quoique  ce  procédé,  comme  je  l'ai  dit  déjà,  permette  de  reconnaître 
l'inosite  dans  une  urine  qui  en  contient  moins  d'un  millième,  je  n'ai 
pu  réussir  à  en  trouver  dans  l'urine  normale. 

Si  ces  recherches  m'autorisent  à  penser  que  l'urine  de  l'homme,  à 
l'état  physiologique,  ne  contient  point  d'inosite,  ou  au  moins  qu'elle 
n'en  renferme  pas  une  proportion  susceptible  d'être  appréciée  par  les 
procédés  actuellement  connus,  il  est  encore  une  question  que  j'ai  dû 
me  poser,  c'est  celle  de  savoir  ce  qui  arriverait,  si  l'on  ingérait  une 
quantité  notable  d'inosite.  Malheureusement  la  solution  de  ce  pro- 
blème, si  facile  quand  il  s'agit  du  sucre,  rencontre  par  rapport  à 
l'inosite  un  obstacle  presque  insurmontable,  en  raison  de  la  rareté 
de  cette  substance  et  de  la  difficulté  de  la  préparer  en  grand.  N'en 
ayant  eu  à  ma  disposition  qu'une  petite  quantité,  il  m'a  été  impossible 
d'en  ingérer  assez  pour  avoir  quelques  chances  de  la  retrouver  dans 
mon  urine,  et  j'ai  dû  renoncer  pour  le  moment  à  cette  expérience  in- 
téressante. Restait  la  ressource  de  l'emprunter  aux  aUments,  en  se 
nourrissant  exclusivement,  par  exemple,  avec  les  viandes  qui  en 
contiennent  le  plus.  Mais  d'abord  il  est  possible  que  la  cuisson,  en 
présence  de  certains  condiments,  modifie  plus  ou  moins  la  composi- 
tion chimique  de  l'inosite;  en  second  lieu,  en  admettant  qu'elle  n'eût 
point  changé  de  nature  sous  l'influence  de  la  préparation  culinaire, 
elle  n'arriverait  dans  les  organes  digestifs,  que  mêlée  à  une  quantité 
considérable  de  fibrine  et  des  autres  matières  albuminoïdes  qui  en- 
trent dans  la  composition  des  tissus  animaux,  et  le  suc  gastrique  ne 
se  conduirait  peut-être  point  vis-à-vis  d'elle  comme  si  elle  était  pure; 
enfin,  les  recherches  de  MM.  Schéreret  Cloetta  montrent  que  la  pro- 
portion d'inosite  contenue  dans  les  muscles  et  dans  les  différents 
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viscères  est  bien  peu  considérable,  puisque  ce  dernier  chimiste  n'a 
pu  extraire  que  5  à  6  graiEdmes  d'inosite,  eri  opérant  sur  13  livres  de 
reins  de  bœuf. 

En  présence  de  ces  difficultés,  j'ai  peùsé  que'  le  problème  pourrait 
être  éclairé,  sinon  résolu,  par  un  moyen  indirect,  et  que  les  animaux 
féroces  exclusivement  carnivores  étaient  à  peu  près  dans  les  condi- 
tions assignées  à  l'expérience.  En  effet,  ces  animaux,  tels  que  le  lion, 
le  tigre  et  le  jaguar,  mangent  en  moyenne,  dans  les  vingt-quatre 
heures,  4  à  5  kilos  de  chair  musculaire,  et  introduisent  par  consé- 
quent tous  les  jours,  dans  leur  appareil  digestif,  une  quantité  notable 
d'îuosite.  Or,  grâce  à  l'obligeance  de  M.  le  professeur  Mllne-Edwards, 
directeur  du  jardin  des  plantes,  j'ai  pU  me  procurer  de  l'urine  de 
deux  lions,  d'une  tigresse  et  de  deux  jaguars. 

J'ai  récueilli  rnoi-iïiêliie  avec  soin  les  urines  de  la  nuit,  j'ai  pris 
30  grammes  de  chacune  d'elles,  je  les  ai  filtrées  séparément,  puis  je 
les  ai  précipitées  successivement  par  l'acétate  neutre  de  plomb  et  par 
le  sous-acétate,  et  les  prêcijDités  obtenus  par  ce  dernier  agent  ont  été 
décomposés  t)af  rh^dt^ogètie  sulfuré.  Les  liquides  provenant  de  ces 
décompositions  ont  été  essayés  à  l'aide  de  la  solution  mercurielle,  et 
aucun  d'eux  ne  m'a  fourni  la  réaction  caractéristique  de  l'inosite. 
Après  cette  première  série  d'expériences,  je  réunis  dans  un  même 
vase  tout  ce  qui  me  restait  de  ces  urines,  je  précipitai  le  tout  par 
l'acétate  neutre,  puis  par  le  sous-acétate  de  plomb,  et  je  décomposai 
ce  dernier  précipité  par  l'acide  sulfhydrique.  La  liqueur  ainsi  obte- 
nue fut  évaporée  avec  précaution  et  précipitée  par  l'alcool  à  95°,  et 
le  dépôt  ainsi  produit,  dissous  dans  l'eau  et  évaporé  en  présence  dU 
réactif  mercuriel  ne  me  fournit  qu'un  résidu  blanc. 

Ces  résultats  m'autorisent  à  conclure,  que  chez  les  animaux  qui  in- 
gèrent tous  les  jours  plusieurs  grammes  d'inosite  avec  leurs  ali- 
ihents,  les  reins  dans  les  conditions  ordinaires  de  la  santé,  n'éliminent 
pourtant  point  une  quantité  appréciable  de  cette  substance,  qui  est 
modifiée  sans  doute  en  traversant  le  tube  digestif.  Il  est  vrai,  je  l'a- 
voue, que  si  un  homme  ou  un  animal  ayant  mangé  de  la  viande,  et 
par  suite  l'inosite  qui  y  est  contenue,  n'ont  point  rendu  cette  sub- 
stance par  l'urine,  on  ne  saurait  affirmer  pour  cela  qu'il  en  eût  été 
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absolument  de  môme,  si  l'inosite  eût  été  prise  seule,  à  l'état  de  pu- 
reté età  jeun,  c'est-à-dire  dans  les  conditions  les  plus  favorables  à  son 
assimilation.  Mais  cependant  il  y  a  quelques  raisons  de  croire,  que 
même  dans  ce  dernier  cas,  l'inosite,  comme  le  sucre  ou  l'albumine, 
n'aurait  de  chance  d'être  retrouvée  dans  l'urine,  que  si  on  en  avait 
ingéré  une  quantité  assez  considérable. 


CHAPITRE  Y. 

RECHERCHE  DE  L'INOSITE  DANS  L'URINE  DE  L'HOMME  PENDANT 

l'état  de  maladie. 

Les  seuls  cas  d'urine  inositique  qui,  à  ma  connaissance,  aient  été 
consignés  dans  les  journaux  scientifiques,  appartiennent  à  des  mé- 
decins étrangers.  C'est  M.  Cloetta  qui  le  premier,  comme  je  l'ai  dit 
en  commençant,  a  découvert  l'inosite  dans  l'urine,  et  la  personne  qui 
la  lui  avait  fournie  était  affectée  de  la  maladie  de  Bright.  Le  lïiôme 
observateur  en  a  rencontré  une  fois  dans  l'urine  d'un  diabétique. 
Sur  quatre  urines  inosi tiques  observées  par  le  docteur  Neukomm, 
trois  appartenaient  à  des  albuminuriques  et  une  à  un  diabétique. 
Enfin,  les  cas  de  MM.  Lebert  et  Vohl  se  rapportaient  à  des  glycosu- 
riques. 

C'est  la  connaissance  dé  ces  quelques  faits  isolés  qui  rri'a  donné 
l'idée  d'entreprendre  de  nouvelles  recherches.  Existait-il  une  mala- 
die comparable  au  diabète,  qUi  fût  causée  uniquement  par  le  passage 
de  l'inosite  dans  l'urine,  et  qui  méritât  le  nom  d'inosurie  essentielle 
ou  de  diabète  inositique?  Dans  ce  cas,  quels  en  étaient  les  symptô- 
mes, la  nature  et  le  traitement?  Ou  bien  l'inosurie  n'était-elle  qu'un 
symptôme,  qu'un  épiphénomène  qui  apparaissait  dans  certains  états 
morbides?  Et  alors  quelles  étaient  les  maladies  dans  lesquelles  on  ob- 
servait ce  symptôme,  et  quelle  en  était  la  signification?  Telles  sont 
les  questions  que  je  me  suis  posées  et  dont  j'ai  cherché  la  solution. 
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fi.  l- 

Rcclicrcbo  dp  l'inosite  dunn  Purine  des  polyuriqucM. 

La  maladie  qu'on  désigne  sous  les  noms  de  polyurie,  de  polydipsie, 
de  diabète  insipide,  est  trop  bien  connue  pour  que  je  croie  devoir  en 
rapporter  les  symptômes.  Je  rappellerai  seulement,  que  M.  le  profes- 
seur Claude  Bernard  a  démontré  qu'on  pouvait  la  produire  artificielle- 
ment comme  le  diabète  sucré,  en  piquant  un  point  déterminé  du 
plancher  du  quatrième  ventricule  du  cerveau.  Outre  cette  analogie 
d'origine,  le  diabète  sucré  et  la  polyurie  offrent  des  ressemblances  très- 
frappantes  sous  le  rapport  des  symptômes,  et  sousle  rapport  de  l'aspec 
des  urines  excrétées  qui  sont  incolores  et  limpides.  Mais  vient-on  à  les 
analyser,  on  trouve  qu'elles  diffèrent  complètement  l'une  de  l'autre, 
en  ce  que  l'une  contient  de  la  glycose,  tandis  que  l'autre  en  est  ab- 
solument dépourvue- 

En  songeant  que  les  polyuriques  maigrissent  ordinairement,  c'est- 
à-dire  perdent  de  leur  tissu  musculaire,  et  par  conséquent  l'inosite 
qui  y  est  contenue,  que  leur  soif  est  vive  comme  celle  des  malades 
dont  l'urine  renferme  de  la  glycose,  et  qu'ils  accusent  quelquefois 
une  saveur  sucrée  dans  la  bouche,  l'idée  me  vint  que  dans  leur  urine, 
la  glycose  pourrait  bien  être  remplacée  par  l'inosite.  Que  si  l'on  ob- 
jecte maintenant  qu'une  urine  inositique  ne  serait  point  insipide,  je 
répondrai  qu'une  certaine  quantité  de  ce  corps  dissoute  dans  le  pro- 
duit de  la  sécrétion  rénale  pourrait  n'être  point  sensible  au  goût  en 
présence  des  sels  contenus  dans  l'urine,  et  être  cependant  très-ap- 
préciable aux  réactifs. 

J'ai  eu  l'occasion  d'observer  plusieurs  polyuriques,  j'ai  analysé 
leurs  urines,  et  je  rapporterai  succinctement  les  résul  tats  que  j'ai  ob- 
tenus. 

Obs.  I.  —  X...,  cocher  d'omnibus,  couché  à  la  Charité,  salle  Saint- 
Ferdinand,  n»  15,  est  âgé  de  54  ans.  Depuis  trois  mois,  à  la  suite  d'un 
refroidissement,  il  a  beaucoup  maigri;  sa  peau  est  sèche  et  se  des- 
quamme.  L'appétit  est  très-développé  et  les  digestions  sont  pénibles  ; 
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mais  le  symptôme  le  plus  insupportable  est  une  soif  excessive.  En  effet, 
le  sujet  boit  dans  les  vingt-quatre  heures  de  12  à  14  litres  d'eau,  et  il 
rend  sensiblement  la  môme  quantité  d'urine.  Celle-ci  est  limpide,  tout 
à  fait  incolore,  et  n'agit  nullement  sur  la  liqueur  de  Feliling  avec  la- 
quelle on  la  fait  bouillir. 

Pour  y  rechercher  Tinosite,  j'en  évaporai  50  grammes  au  bain-marie, 
jusqu'à  ce  que  le  liquide'fûtramené  environ  au  dixième  de  son  volume, 
et  je  le  versai  rapidement  dans  un  verre  à  pied.  Je  l'étendis  de  huit  à 
dix  fois  son  volume  d'alcool  à  95°,  et  je  laissai  le  précipité  pendant 
douze  heures  se  rassembler  au  fond  du  vase.  L'alcool  fut  alors  décanté 
avec  précaution  ;  je  le  remplaçai  par  un  même  volume  d'alcool  à  95°, 
avec  lequel  j'agitai  le  dépôt  pour  le  laver,  et  j'abandonnai  le  tout  au 
repos.  Dès  que  le  précipité  fut  bien  rassemblé  au  fond  du  vase,  je  dé- 
cantai le  liquide  surnageant;  le  dépôt  fut  reçu  dans  une  petite  capsule 
de  porcelaine  et  dissous  dans  une  faible  quantité  d'eau.  Cette  dernière 
solution,  qui  devait  contenir  l'inosite,  fut  évaporée,  et  à  la  fin  de  Topé- 
ration,  j'ajoutai  une  gouttelette  du  réactif  mercuriel,  et  j'évaporai  à  sic- 
cité.  Le  résidu  ainsi  obtenu  resta  blanc,  et  indiqua  par  conséquent 
l'absence  de  l'inosite. 

L'essai  fut  répété  avec  de  semblables  précautions  sur  30  grammes  de 
la  même  urine,  et  la  coloration  caractéristique  de  la  présence  de  l'ino- 
site fit  encore  défaut.  Enfin,  quinze  jours  plus  tard,  alors  que  l'état  du 
malade  était  amélioré,  que  la  faim  et  la  soif  avaient  notablement  dimi- 
nué, j'analysai  un  nouvel  échantillon  d'urine,  et  j'y  constatai  cette  fois 
encore  l'absence  de  l'inosite. 


Obs.  il  —  Un  infirmier  placé  dans  le  service  de  M.  Béhier,  à  l'hôpi- 
tal de  la  Pitié,  était  tourmenté  par  une  soif  ardente.  Son  appétit  était 
très-développé  et  ses  forces  à  peu  près  conservées.  La  quantité  d'urine 
rendue  dans"  les  vingt-quatre  heures  était  d'environ  9  à  10  litres,  et 
cette  urine  était  limpide  et  incolore  comme  du  l'eau  distillée.  J'en  éva- 
porai 60  grammes  aux  9/10  do  leur  volume,  et  le  résidu  de  l'évaporation 
fut  traité  par  l'alcool  à  95".  J'obtins  ainsi  un  dépôt,  que  je  lavai  une  se- 
conde fois  avec  de  l'alcool  concentré,  et  que  je  fis  dissoudre  ensuite 
dans  une  petite  quantité  d'eau.  Je  filtrai  et  j'essayai  cette  solution  lim- 
pide par  le  réactif  mercuriel  ;  mais  le  résidu  obtenu  resta  complètement 
blanc,  et  me  permit  ainsi  de  conclure  à  l'absence  de  l'inosite.  Pourm  as- 
surer  que  je  m'étais  entouré  de  toutes  les  précautions  désirables,  j'a- 
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joutai  à  60  grammes  prélevés  sur  le  môme  échantillon  d'urine  quelques 
cristaux  d'inosite,  et  en  répétant  l'opération  comme  précédemment, 
j'obtins  un  résidu  d'un  rose  vif,  qui  décela  d'une  manière  évidente  la 
présence  de  la  faible  proportion  d'inosite  introduite  artificiellement. 

Obs.  III.  —  Salle  Sainte-Jeanne,  n"  20  (Hôtel-Dieu).  Ce  malade, 
âgé  de  30  ans,  dit  avoir  reçu  il  y  a  trois  ans  environ  un  coup  de 
pied  de  cheval  dans  la  région  de  l'hypocondre  droit.  Bientôt  après  cet 
accident,  il  se  produisit  un  ictère  très-prononcé,  puis  les  urines  devin- 
rent sucrées,  et  le  malade  fut  soumis  en  ville  au  traitement  des  diabéti- 
ques. Quand  il  entra  à  l'Hôtel-Dieu,  son  urine  fut  examinée,  et  l'on  y  con- 
stata l'absence  complète  de  glycose;  mais  la  soif  ardente  à  laquelle  le 
sujet  était  en  proie  établissait  suffisamment  qu'on  avait  affaire  à  une  po- 
lyurie.  La  quantité  de  boisson  ingérée  dans  les  vingt-quatre  heures 
était  d'environ  15  litres,  et  la  quantité  d'urine  rendue  dans  le  même 
temps  était  encore  plus  considérable.  C'est  dans  ces  conditions  que  je 
recueillis  l'urine  de  cet  homme,  qui  me  paraissait  emprunter  un  intérêt 
tout  spécial,  à  cette  circonstance  qu'elle  avait  renfermé  de  la  glycose  à 
un  moment  donné  de  la  maladie,  et  qu'elle  n'en  renfermait  plus  le  jour  de 
mon  examen.  Je  fis  deux  parts  égales  de  cette  urine  :  l'une  fut  traitée 
parle  procédé  de  l'alcool  concentré,  l'autre  fut  soumise  au  procédé  d'a- 
nalyse par  les  acétates  plombiques  et  l'hydrogène  sulfuré,  et  dans  les 
deux  cas,  je  constatai  l'absence  de  l'inosite. 

Obs.  IV.  —  Salle  Saint-Charles,  n"  19  (Pitié).  Une  femme  d'un  embon- 
point très-prononcé,  couchée  dans  le  service  do  M.  Béhier,  dit  avoir  été 
prise  tout  à  coup,  à  la  suite  d'une  longue  course,  d'une  soif  inextin- 
guible. Au  moment  de  son  entrée  à  l'hôpital,  elle  buvait  environ  17  litres 
d'eau  par  jour,  et  le  volume  de  l'urine  rendue  était  plus  considéra- 
ble encore  que  celui  des  boissons  ingérées.  Cette  urine,  hmpide  et  inco- 
lore comme  de  l'eau,  ne  contenaitpas  lamoindre  trace  de  glycose, quoique 
kl  malade  accusât  un  goût  sucré  dans  la  bouche,  et  par  conséquent  on 
ne  pouvait  hésiter  à  reconnaître  dans  ce  cas  une  polyurie.  Pour  cher- 
cher l'inosite  dans  l'urine  de  cette  malade,  j'en  pris  100  grammes,  et  je 
les  précipitai  successivement  par  l'acétate  neutre,  puis  par  l'acétate  ba- 
sique de  plomb.  Je  lavai  le  dernier  précipité  obtenu,  je  le  décomposai 
par  l'hydrogène  sulfuré,  et  le  liquide  provenant  de  cette  décomposition, 
évaporé  avec  les  précautions  convenables,  puis  additionné  d'une  gout* 
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teleltedu  réactif  raercuriel,  fournit  un  résidu  blanc,  qui  indiquait  l'ab- 
sence certaine  de  l'inosite. 

De  ces  quatre  observations,  je  puis  donc  déjà  conclure,  que  dans  le 
diabète  insipide,  il  n'y  a  point  inosurie,  et  qu'on  ne  saurait  par  con- 
séquent, en  assimilant  cette  maladie  au  diabète  sucré,  attribuer  à  l'é- 
limination de  l'inosite  par  l'urine,  les  principaux  symptômes  que  l'on 
remarque  chez  les  polyuriques. 

g  II. 

necUercbe  de  Pinosite  dans  l'urine  des  femmes  en  lactation. 

Il  est  une  catégorie  d'urines  dans  lesquelles  j'ai  cru  devoir  aussi 
rechercher  spécialement  l'inosite  :  ce  sont  celles  des  femmes  récem- 
ment accouchées  et  en  lactation,  qui  réduisent  très-éuergiquement 
la  liqueur  de  Fehling,  comme  l'a  démontré  M.  Blot,  et  qui  cependant, 
d'après  les  analyses  faites  avec  le  plus  grand  soin  par  M.  Leconte,  ne 
renferment  point  de  glycose. 

1°  Hôpital  des  Cliniques,  service  d'accouchements,  n°  28.  Femme 
accouchée  depuis  trois  jours  en  pleine  lactation.  Son  urine,  chauffée 
avec  la  liqueur  de  Fehlmg,  communique  à  cette  dernière  une  couleur 
jaune  serin  qui,  par  le  refroidissement,  passe  au  jaune  verdâtre.  J'ai 
précipité  60  grammes  de  cette  urine  par  l'acétate  neutre,  puis  par  l'a- 
cétate basique  de  plomb.  Le  dernier  précipité  obtenu  a  été  décomposé 
par  l'hydrogène  sulfuré,  et  en  recherchant  l'inosite  dans  le  liquide  qui 
provenait  de  celte  décomposition,  je  n'ai  obtenu  qu'un  résultat  négatif. 
Pour  m'assurer  que  j'avais  convenablement  opéré,  j'ai  recommencé  l'a- 
nalyse de  la  même  urine,  en  y  ajoutant  une  petite  quantité  d'inosite, 
et  j'ai  obtenu  cette  fois  la  coloration  rose  caractéristique  de  la  présence 
de  cette  substance. 

2°  Hôpital  des  Cliniques,  service  d'accouchements,-  n°  33.  Femme 
accouchée  depuis  cinquante-quatre  heures,  seins  remplis  de  lait.  L'u- 
rine agit  sur  la  liqueur  do  Fehling  comme  la  précédente.  L'essai  a  été 
fait  sur  60  grammes,  par  le  môme  procédé  et  avec  les  mômes  précau- 
tions que  dans  le  premier  cas,  et  le  résultat  a  encore  été  négatif.  Une 
contre-expérience  a  été  faite,  en  ajoutant  artificiellement  de  l'inosite  à 
cette  urine,  et  cette  fois  cette  substance  a  été  retrouvée. 
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S"  Enfin,  l'urine  d'une  troisième  femme  accouchée  et  en  lactation 
s'étant  absolument  conduite  comme  les  deux  premières,  il  est  naturel 
de  conclure  que  l'inosile  qui,  par  sa  formule  chimique  appartient  au 
même  groupe  que  la  galactose,  n'existe  point  en  quantité  appréciable 
dans  l'urine  des  femmes  récemment  accouchées  qui  nourrissent,  et 
qu'elle  ne  joue  aucun  rôle  par  conséquent,  dans  le  phénomène  de  colo- 
ration en  jaune  et  de  réduction,  qui  se  produit  quand  on  fait  bouillir 
celte  urine  avec  le  réactif  de  Fehlina;. 

g  III. 

Eteottevche  «le  PîMcsii©  iia»»  l'eirine  de»  distbctiqucs  ;  inosuric 
et  glycituairie  HiRiiiUuiiécs. 

Ptiisquo  l"iuosit(>  ;ivait  déjà  élé  trouvée  dan?  l'urino  dos  diabéti- 
ques, mon  atîeiiliun  devait  se  porter  naturellement  de  ce  roté.  En 
eflet,  il  était  important  de  savoir  si  toutes  les  urines  qui  rcurermonl 
de  la  glycose  étaient  en  même  temps  inositiqucs,  ou  bien  si  l'inositc 
ne  s'y  rencontrait  que  quelquefois,  et  dans  quelle  proportion  ou  l'y 
ti'ouvait;  si  l'iiiosite  et  la  glycose  s'excluaient  l'une  l'autre;  si  dans 
certains  cas  la  glycose  disparaissait  et  était  remplacée  complètement 
par  l'inosile,  de  manière  que  la  maladie  méritùl  alors  le  nom  de  dia- 
bète inositique;  si  enfin  on  observait  des  symptômes  particuliers,  sur 
les  sujets  dont  l'urine  renfermait  une  plus  ou  moins  forte  proportion 
û'inosite. 

Pour  les  urines  simplement  polyuriques  et  qui  ne  renfermaient 
point  de  glycose,  j'ai  pu  précipiter  l'inosite  indifféremment,  soit  par 
l'alcool  concentré,,  soit  par  l'acétate  de  plomb  basique;  mais  quand 
l'uriue  contient  du  sucre  de  raisin,  la  précipitatiou  de  l  inosite  par 
l'alcool  n'est  plus  possible,  parce  qu'une  proportion  considérable  de 
glycose  serait  entraînée  en  môme  temps  que  l'inosite  par  l'alcool  con- 
centré, et  dans  ce  cas,  il  faut  recourir  à  la  précipitation  par  le  sous- 
acétate  de  plomb. 

Étant  donc  donnée  une  urine  de  diabétique,  pour  y  rechercher  l'i- 
nosite, on  en  pèsera  20  grammes,  on  les  traitera  par  l'acétate  de 
plomb  neutre,  jusqu'à  ce  que  ce  réactif  cesse  d'y  former  un  préci- 
pité, on  filtrera  dans  un  verre  à  expérience,  et  l'on  précipitera  la  li- 
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queur  flltrée  par  l'acétate  de  plomb  basique.  Cela  fait,  on  laissera  re- 
poser le  tout  jusqu'à  ce  que  le  dépôt  soit  bien  rassemblé  au  fond  du 
verre,  et  que  le  liquide  surnageant  soit  limpide.  Ce  dernier  sera  dé- 
canté avec  précaution,  puis  remplacé  par  une  quantité  triple  ou  qua- 
druple d'eau  distillée,  destinée  à  laver  le  précipité,  et  à  entraîner  la 
glycose  qui  pourrait  être  emprisonnée  dans  sa  masse.  Au  bout  de 
quelques  heures  de  repos,  le  liquide  surnageant  devenu  limpide  sera 
décanté  à  son  tour,  puis  remplacé  par  une  nouvelle  quantité  d'eau, 
qui  ne  devra  plus  contenir  de  glycose,  comme  il  sera  facile  de  s'en 
assurer  en  la  faisant  bouillir  avec  de  la  liqueur  de  Febling.  Ce  résul- 
tat étant  obtenu,  on  décantera  encore  une  fois  la  liqueur  claire,  puis 
on  délayera  le  précipité  ainsi  lavé  dans  15  à  20  grammes  environ  d'eau 
distillée,  et  on  le  décomposera  par  un  courant  d'hydrogène  sulfuré. 
Quand  la  décomposition  sera  complète,  on  filtrera  et  l'on  évaporera  le 
produit  de  la  filtration  dans  une  petite  capsule  de  porcelaine,  en  y 
faisant  tomber,  quand  il  ne  restera  plus  que  1  à  2  grammes  de  li- 
quide, une  gouttelette  du  réactif  mercuriel.  On  inclinera  la  capsule 
dans  tous  les  sens,  pour  que  le  liquide  s'étale  convenablement  sur  ses 
parois,  puis  on  évaporera  doucement  à  siccité.  Si  la  liqueur  essayée 
contenait  de  l'inosite,  le  résidu  sera  coloré  en  rose,  tandis  qu'il  res- 
tera blanc  jaunâtre  si  l'urine  n'était  point  inositique. 

Si  l'on  verse  sur  ce  résidu  5  grammes  environ  d'eau  distillée,  qu'on 
porte  à  l'ébullition,  qu'on  jette  sur  un  filtre  et  qu'on  évapore  de  nou- 
veau à  siccité,  en  ajoutant  une  goutte  du  sel  mercuriel,  la  couleur 
rose  reparait  une  seconde  fois  s'il  y  avait  de  l'inosite,  et  dans  le  cas 
contraire,  le  résidu  reste  blanchâtre.  C'est  donc  là  une  contre-expé- 
rience qu'il  est  bon  de  répéter  dans  les  ras  douteux.  Quand  l'essai 
que  je  viens  de  décrire  a  indiqué  d  une  manière  certaine  la  présence 
do  l'inosite  dans  l'urine  examinée,  si  l'on  désire  isoler  cette  substance 
et  la  doser,  on  procédera  comme  je  l'ai  indiqué  précédemment. 

J'ai  cherché  l'inosite  dans  un  certain  nombre  d'urines  de  diabéti- 
ques, et  je  vais  exposer  les  résuUnt?;  qim  IVxprM'icnpp  m'n  fournis. 

Obs.  t.  —  Mnfirrno'pcIIp  de  V  ...  N  B'>-<nnçnn,  "s!  '  i 
larimètre  indique  dans  son  ui'ine  la  présence  de  bU  grammes  de  gJioo;,e. 
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Cette  même  urine  a  été  essayée  au  point  de  vue  de  l'inosite,  et  le  ré- 
sultat que  j'ai  obtenu  a  été  négatif. 

Obs.  II.  —  X...,  diabétique,  rend  de  l'urine  qui  renferme  65  grammes 
de  glycose  par  1,000.  Je  prélevai  un  échantillon  de  cette  urine  pour  y 
rechercher  l'inosite,  et  je  ne  réussis  pas  à  y  découvrir  la  moindre  trace 
de  cette  substance. 

Ods.  III.  —  Diabète  très-léger,  puisque  l'urine  ne  renferme  que  5  gram- 
mes de  glycose  par  1,000;  point  d'inosite. 

Ods.  IV.  —  Mademoiselle  M...,  âgée  de  4  ans,  est  atteinte  du  diabète 
sucré,  et  le  polarimètre  indique  la  présence  de  40  grammes  de  glycose 
dans  son  urine.  Je  recherchai  l'inosite  à  différentes  périodes  de  la  ma- 
ladie dans  plusieurs  échantillons  de  cette  urine,  et  j'arrivai  toujours  à 
des  résultats  négatifs. 

Obs.  V.  —  X...,  diabétique,  rend  50  grammes  de  glycose  par  1,000 
grammes  d'urine.  Je  prélève  30  grammes  de  cette  urine  que  je  précipite 
successivement  par  l'acétate  neutre,  puis  basique  de  plomb.  Je  décom- 
pose le  dernier  précipité  obtenu  par  l'hydrogène  sulfuré,  et  l'analyse  du 
liquide  provenant  de  cette  décomposition  me  démontre  l'absence  de 
l'inosite  dans  l'urine  examinée. 

Ods.  VI.  —  X...,  âgé  de  34  ans,  garçon  épicier,  est  couché  à  la  Pitié, 
salle  Saint-Paul,  n°  29.  Il  rend  dans  les  vingt-quatre  heures  quatre  à 
cinq  litres  d'une  urine  assez  chargée  de  glycose.  La  recherche  de  l'ino- 
site dans  ce  liquide  a  donné  un  résultat  négatif. 

0ns.  VII.  —  Un  échantillon  d'urine  diabétique  qui  m'avait  été  donné 
par  M.  Leconte,  fut  soumis  à  l'analyse  par  le  procédé  précédemment 
décrit,  et  j'y  constatai  la  présence  de  l'inosite.  Ici  donc  glycosurie  et 
inosurie  simultanées. 

Obs.  VIII.  —  M.  le  comte  de  L...,  confié  aux  soins  de  M.  le  professeur 
Rayer,  est  affecté  depuis  quelque  temps  du  diabète  sucré.  Je  recher- 
chai l'inosite  dans  un  échantillon  de  son  urine,  qui  renfermait  40  gram- 
mes de  glycose  par  1,000,  puis  quatre  mois  plus  tard,  dans  un  nouvel 
échantillon  qui  en  renfermait  47  grammes,  et  ces  deux  analyses  m'ont 
donné  toutes  deux  des  résultats  négatifs. 

Obs.  IX.  —  Dans  un  cas  de  diabète  léger,  et  dans  lequel  l'urine  ana- 
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lysée  par  le  procédé  de  la  fermentation,  ne  contenait  que  8  grammes 
de  glycose  par  1,000,  je  n'ai  pu  réussir  à  découvrir  la  moindre  trace 
d'inosile. 

Obs.  X.  -  L'urine  d'un  diabétique  qui  contenait  16  grammes  de  gly- 
cose par  1,000,  et  que  je  devais  à  l'obligeance  de  M.  le  docteur  Le- 
conte,  fut  divisée  en  trois  portions  qui  furent  soumises  toutes  trois  au 
procédé  d'analyse  par  le  plomb  et  l'acide  sulfhydrique,  et  dans  toutes 
les  trois,  le  réactif  mercuriel  donna  un  résidu  rose,  indiquant  d'une 
manière  très-positive  l'existence  de  l'inosite.  Ainsi  donc,  ici  encore  la 
glycosurie  et  l'inosurie  sont  simultanées. 

Obs.  XI.—  M.  le  docteur  L...  est  diabétique  depuis  plusieurs  années. 
L'échantillon  de  son  urine  dans  lequel  je  recherchai  l'inosite,  renfer- 
mait 65  grammes  de  glycose  par  1,000,  et  l'analyse  ne  me  permit  pas 
d'y  découvrir  la  moindre  trace  d'inosite.  Un  second  essai  fait  plusieurs 
mois  après  le  premier  sur  une  nouvelle  quantité  d'urine,  me  fournit 
également  un  résultat  négatif. 

Obs.  Xn.  -X...  est  affecté  d'un  diabète  léger,  puisque  son  urine  ne 
contient  que  3  grammes  de  glycose  par  1,000.  J'y  ai  recherché  l'inosite, 
et  la  coloration  rose  obtenue  à  l'aide  du  réactif  mercuriel  m'a  démontré 
l'existence  de  cette  substance  dans  le  liquide  examiné. 

Obs.  Xin.  —  Madame  R..*  qui  est  adonnée  à  la  culture  des  lettres, 
est  atteinte  d'un  diabète  léger.  L'échantillon  d'urine  qui  me  fut  remis, 
et  que  j'examinai  au  polarimètre,  contenait  22  grammes  de  sucre  par 
1,000  grammes.  J'y  recherchai  l'inosite,  et  j'y  constatai  la  présence  de 
cette  substance. 

Obs.  XIV.  —  M.  Dup...  est  affecté  aussi  d'un  diabète  peu  intense, 
puisque  l'urine  qu'il  m'a  remise  ne  contenait  que  8  grammes  par  1,000 
grammes  de  glycose.  L'essai  que  je  fis  pour  y  rechercher  l'inosite  ne 
me  donna  qu'un  résultat  négatif. 

Obs.  XV.  —  M.  B...,  architecte,— urine  contenants  grammes  de  gly- 
cose par  1,000  grammes;  point  d'inosite. 

Obs.  XVI.  —  M.  Dum...  est  affecté  d'un  diabète  très-intense,  puisque 
son  urine  renferme  75  grammes  de  glycose  par  1,000  grammes.  Les  es- 
sais auxquels  je  me  suis  livré  pour  y  découvrir  l'inosite  ont  été  infruc- 
tueux. 
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Obs.  XVII.  —  M.  Fr...,  dont  l'urine  conticul  une  forte  proportion  de 
sucre,  ne  rend  point  non  plus  d'inosite. 

Obs.  XVIII.  —  M.  X...,  30  grammes  de  glycose  par  1,000;  point  d'i- 
nosite. 

Obs.  XIX.  —  M.  Ferdinand  L...  est  atteint  d'un  diabète  qui  date  do 
plusieurs  années.  Son  urine  renferme  en  moyenne  de  30  à  40  grammes 
de  glyco<;e  par  1,000.  J'ai  recherché  l'inosite  dans  divers  échantillons 
do  cette  urine  recueillis  à  plusieurs  mois  d'intervalle,  et  toujours  mes 
essais  ont  été  infructueux. 

Obs.  XX.  —  M.  d'Arm...  est  à  la  fois  goutteux  et  diabétique,  comme 
on  a  souvent  occasion  de  l'observer.  Quand  j'analysai  son  urine,  je  la 
trouvai  très-chargée  de  sucre,  car  elle  en  contenait  76  grammes  par 
1,000,  et  elle  renfermait  en  outre  une  forte  proportion  d'acide  urique 
cristallisé;  mais  j'y  recherchai  en  vain  l'inosite. 

Obs.  XXI.  —  X...,  couché  au  n°  21  do  la  salle  Saint-Charles,  à  l'hô- 
pital de  Lariboisière,  est  arrivé  à  une  période  très-avancée  du  diabète. 
Sa  toux  fréquente  et  l'aspect  des  matières  expectorées  indiquent  l'exis- 
tence de  tubercules  en  voie  de  ramollissement.  L'amaigrissement  est 
très-prononcé,  et  l'urine  est  très-chargée  de  sucre,  mais  je  n'ai  pu  y 
découvrir  la  présence  de  l'inosite. 

Obs.  XXII.  —  X...,  couché  au  n°  17  du  m?me  service,  rend  aussi  une 
forte  quantité  de  glycose,  mais  le  dépérissement  est  moindre,  et  l'état 
général  plus  satisfaisant.  Je  n'ai  point  trouvé  d'inosite  non  plus  dans  son 
urine. 

Obs.  XXIII.  —  X...,  couché  au  n°  19  de  la  salle  Saint-Landry,  à  l'hô- 
pital de  Lariboisière,  boit  sept  à  huit  litres  d'eau  dans  les  vingt-quatre 
heures.  L'urine  est  rendue  en  quantité  proportionnelle,  et  l'analyse  y 
démontre  la  présence  d'une  quantité  considérable  de  sucre,  mais  l'ab- 
sence complète  de  l'inosite. 

Obs.  XXIV.  —  M.  de  Bonnef...,  employé  de  commerce,  est  diabé- 
tique depuis  quatre  ans  environ.  Il  a  beaucoup  maigri,  et  il  est  telle- 
ment affaibli  qu'il  a  dû  renoncer  à  son  travail.  Il  a  perdu  l'appétit,  et  sa 
langue  est  continuellement  sèche  et  noirâtre.  L'urine  contient  environ 
40  à  45  grammes  de  glycose  par  1,000  grammes.  J'ai  opéré  sur  CO 
grammes  de  ce  liquide,  pour  y  rechercher  l'inosite,  et  le  réactif  mercu- 
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riel  ne  ma  pas  donné  la  moindre  coloration  rose,  qui  indiquai  la  pré- 
sonce  de  celle  substance. 

Obs.  XXV.—  M.  B...  rend  une  urine  qui  contient  42  grammes  de  gly- 
cose  par  1,000;  j'y  ai  recherché  l'inosite  en  opérant  sur  40  grammes  de 
liquide,  et  plusieurs  essais  successifs  m'y  ont  démontré  l'absence  de 
l'inosite. 

Obs.  XXVI.  —  Une  urine  do  diabétique  qui  contenait  40  grammes  de 
glycose,  et  qui  m'avait  été  donnée  par  M.  Leconte,  fut  analysée  au. 
point  de  vue  de  l'inosite,  et  le  résultat  fut  négatif. 

Obs.  XXVIl.  —  X...  est  depuis  longtemps  glycosurique  :  la  fermenta- 
tion indique  dans  son  urine  la  présence  de  64  grammes  de  glycose; 
mais  je  n"y  ai  point  constaté  la  présence  do  Tinosite. 

Obs.  XXVIII.  —  M.  Duham...,  dont  l'urine  a  contenu  jusqu'à  45 
grammes  de  glycose  par  1,000,  est  aujourd'hui  à  peu  près  guéri,  car  la 
fermentation  de  ce  liquide  n'indique  plus  que  la  présence  d'une  quan- 
tité à  peine  appréciable  de  glycose.  Mais  en  raison  môme  de  cette  cir- 
constance, il  m'a  paru  très-intéressant  d'y  rechercher  l'inosite.  J'ai  fait 
l'essai  sur  60  grammes,  et  je  n'ai  obtenu  qu'un  résultat  négatif. 

Obs.  XXIX.  —  G...  est  affecté  d'un  diabète  peu  intense;  son  urino 
ne  renferme  que  12  grammes  de  glycose  par  1,000,  et  point  d'inosite. 

Obs.  XXX.  —  M.  le  docteur  X...  n'est  diabétique  que  depuis  peu  de 
temps.  Son  urine,  examinée  au  polarimètre,  fut  trouvée  contenir  63 
grammes  de  glycose  par  1,000.  J'en  prélevai  30  grammes,  je  les  préci- 
pitai par  les  acétates  neutre  et  basique  de  plomb,  et  ce  dernier  précipité, 
décomposé  par  l'hydrogène  sulfuré,  me  fournit  une  liqueur  qui,  évapo- 
rée à  siccité  en  présence  d'une  gouttelette  du  réactif  mercuriel,  donna 
une  coloration  rose  intense  annonçant  la  présence  de  l'inosite. 

Pour  qu'il  ne  restât  aucun  doute  sur  la  valeur  du  procédé  que  je 
viens  d'indiquer,  je  résolus  d'essayer  d'extraire  l'inosite  elle-même. 
Dans  ce  but,  je  pris  200  grammes  de  la  même  urine,  je  la  traitai  par 
l'acétate  neutre  de  plomb,  je  filtrai  et  je  précipitai  la  liqueur  claire  ob- 
tenue par  l'acétate  de  plomb  basique.  Ce  dernier  précipité  fut  décom- 
posé par  l'hydrogène  sulfuré,  et  la  liqueur  claire  qui  résulta  de  cette 
décomposition  devait  contenir  l'inosite.  Pour  m'en  assurer,  je  la  fis  éva- 
porer au  quatre  cinquièmes  de  son  volume,  puis  je  la  précipitai  par 
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l'alcool  à  90°.  Je  fis  bouillir  un  instant  cet  alcool  dans  un  tube  à  essai, 
puis  je  versai  immédiatement  le  contenu  du  tube  dans  un  verre  à  expé- 
rience où  je  le  laissai  reposer.  Au  bout  de  trois  jours,  je  décantai  soi- 
gneusement l'alcool  clair,  et  il  me  resta  un  dépôt  amorphe  d'un  blanc 
jaunâtre,  qui  n'était  autre  chose  que  de  l'inosite  impure.  Il  aurait  suffi  de 
la  traiter  une  seconde  fois  par  l'alcool  concentré  bouillant  pour  l'obtenir 
cristallisée. 

Cette  expérience  indique  suffisamment  la  sensibilité  du  procédé 
applicable  à  la  recherche  de  l'inosite,  et  elle  prouve  que  quand  le  ré- 
actif mercuriel  a  donné  la  coloration  rose  caractéristique  avec  une 
urine,  on  peut  affirmer  qu'elle  renferme  de  l'inosite. 

M.  le  docteurX. . . ,  soumis  iramédiatementà  l'usage  de  la  teinture  d'iode, 
prise  à  l'intérieur,  constata  au  bout  de  quelques  jours  qu'il  n'avait  plus  la 
bouche  poisseuse,  et  que  les  symptômes  du  diabète  s'étaient  considérable- 
ment amendés.  En  effet,  l'analyse  de  son  urine  me  démontra  que  le  sucre 
avait  presque  complètement  disparu.  II  était  intéressant  de  savoir  s'il  en 
était  de  même  de  l'inosite.  Pour  cela,  je  pris  120  grammes  de  cette  urine, 
je  la  précipitai  par  le  plomb,  je  décomposai  le  précipité  par  l'hydrogène 
sulfuré,  et  dans  le  liquide  provenant  de  cette  décomposition,  je  constatai 
très-nettement  la  présence  de  l'inosite.  D'où  il  suit  que  dans  ce  cas,  la 
disparition  presque  totale  de  la  glycose  n'avait  point  entraîné  la  dispa- 
rition complète  de  l'inosite.  Je  n'ai  point  eu  à  ma  disposition  une  sufiB- 
sante  quantité  de  cette  dernière  urine,  pour  tenter  d'en  extraire  l'ino- 
site; mais  cependant,  en  raison  de  l'intensité  de  la  coloration  obtenue 
avec  le  réactif  mercuriel,  je  suis  porté  à  croire  que  la  proportion  d'ino- 
site  contenue  dans  cette  urine  était  un  peu  moindre  que  dans  l'échan- 
tillon qui  renfermait  63  grammes  de  glycose. 

La  série  d'analyses  d'urines  diabétiques  que  je  viens  de  rapporter 
me  permet,  il  me  semble,  d'établir  certains  faits.  Le  premier,  c'est 
que  toutes  les  urines  sucrées  ne  sont  point  inositiques,  puisque  sur 
30  urines  analysées,  je  n'ai  rencontré  que  5  fois  l'inosite,  c'est-à-dire 
environ  16  fois  sur  100.  Pour  que  cette  moyenne  eût  eu  plus  de  va- 
leur, il  aurait  fallu  pouvoir  analyser  plusieurs  centaines  d'urines 
diabétiques;  mais  cependant,  ce  chiffre  doit-être  considéré  comme 
une  première  donnée  intéressante,  et  qui  devra  être  prise  en  consi- 
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dération  par  les  expérimentateurs  qui  poursuivront  les  recherches 
sur  ce  sujet. 

Le  second  fait  que  mes  expériences  mettent  en  évidence,  c'est  que 
l'inosite  et  la  glycose  peuvent  exister  simultanément  dans  l'urine,  et 
qu'elles  ne  s'excluent  point  l'une  l'autre,  en  un  mot,  qu'il  n'y  a  point 
incompatibilité  entre  ces  deux  corps.  Au  contraire,  à  en  juger  par 
les  résultats  que  j'ai  obtenus,  et  par  ceux  qui  ont  été  observés  en 
Allemagne,  ces  deux  substances,  si  voisines  par  leur  composition 
chimique,  auraient  une  certaine  tendance  à  se  trouver  réunies.  Je  me 
garderai  bien  de  dire  cependant  qu'il  en  est  toujours  ainsi,  et  que 
quand  une  urine  renferme  de  l'inosite,  elle  est  toujours  en  même 
temps  sucrée  par  de  la  glycose.  Une  pareille  conclusion  serait  pro- 
bablement erronée,  comme  l'établiront  les  analyses  rapportées  dans 
le  chapitre  suivant. 

La  proportion  de  glycose  contenue  dans  une  urine  inositique  peut 
être  extrêmement  variable.  En  effet,  j'ai  constaté  la  présence  de  l'i- 
nosite dans  des  urines  très-chargées  de  sucre ,  et  dans  d'autres  qui 
en  contenaient  à  peine ,  de  sorte  qu'il  n'y  a  aucun  caractère  fixe  à 
invoquer  sur  ce  point.  Je  ne  sais  point  jusqu'alors  s'il  existe  chez  les 
diabétiques  des  symptômes  propres  à  l'inosurie,  et  qui  permettent 
de  dire  à  l'avance,  que  tel  malade  perd  à  la  fois  par  les  urines  de  la 
glycose  et  de  l'inosite.  Mais  quand  un  plus  grand  nombre  de  ces  cas 
auront  été  observés,  il  est  possible  qu'on  arrive  à  saisir  quelque  phé- 
nomène propre  à  l'inosurie,  et  qu'il  y  ait  lieu  dès  lors  de  modifier  la 
thérapeutique  du  diabète  en  vue  de  ce  symptôme. 

C'est  ici  le  moment,  ce  me  semble,  de  dire  quelques  mots  d'une 
forme  particulière  de  consomption  analogue  au  diabète,  et  dans  la- 
quelle l'urine  ne  contient  point  de  glycose.  Cette  maladie,  que  Prout, 
Bostok  et  quelques  autres  auteurs  anglais  ont  déjà  mentionnée,  et  que 
Willis  a  désignée  sous  le  nom  à'azoturie,  a  été  observée  en  France 
par  M.  Bouchardat(l),  qui  en  résume  ainsi  les  principaux  symp- 
tômes :  L'amaigrissement  sans  cause  apparente  en  est  le  premier 


(l)Bouchardat,  Annuaire  pour  1861.  Supplément,  p.  292. 
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pliénoinùDe;  il  y  a  do  la  soif,  la  Louche  cstsùclie,  l'appétit  trôs-irrôgu- 
lior,  souvent  excessif,  parfois  vomissements  bilieux,  alternatives  de 
constipation  et  de  diarrhée,  pouls  fréquent,  essoufflement  pour  la 
moindre  fatigue,  voix  cassée,  insomnie,  tristesse,  hypocondrie,  af- 
faiblissement progressif,  quantité  des  urines  rendues  plus  considé- 
rable qu'à  l'état  normal.  L'exploration  des  oi'ganes  ne  fournit  que  des 
résultats  négatifs,  sauf  une  très-légère  augmentation  du  volume  du 
fuie  dans  les  cas  graves,  et  un  peu  de  sensibilité  à  la  pression  dans 
la  région  de  cet  organe.  Cette  forme  de  consomption  peut  être  aiguti, 
mais  elle  est  le  plus  souvent  chronique.  M.  Bouchardat  l'attribue  à 
une  activité  exagérée  de  l'une  des  fonctions  du  foie. 

On  peut  rapprocher  de  la  description  de  M.  Bouchardat,  deux  cas 
observés  par  Baron  (1),  et  dans  lesquels  les  principaux  symptômes 
notés  furent  de  l'amaigrissement,  une  peau  sèche  et  jaunùtre,  une 
faim  impérieuse,  de  la  fatigue  générale,  de  la  faiblesse,  un  sommeil 
interrompu  ,  des  urines  abondantes  plus  copieuses  que  les  boissons, 
quand  les  sujets  avaient  mangé  des  farineux  ou  des  aliments  fécu- 
lents et  sucrés.  Elles  étaient  pâles,  aqueuses,  quelquefois  un  peu 
mousseuses,  médiocrement  acides,  et  leur  pesanteur  spécifique  n'é- 
tait pas  augmentée. 

En  examinant  les  circonstances  qui  se  rattachent  à  cette  forme  de 
consomption,  Baron  a  peusé  qu'elle  pouvait  être  rapportée  à  une  di- 
minution de  la  sécrétion  des  fluides  destinés  à  l'accomplissement  de 
la  digestion  duodénale,  et  particulièrement  de  la  bile,  dont  sans  doute 
la  quantité  était  insulïïsante  pour  que  cette  digestion  s'effectuât  com- 
plètement. Les  urines  ont  été  analysées,  et  l'on  n'y  découvrit  point  de 
sucre.  L'absence  de  sucre  fut  notée  aussi  dans  l'urine  des  malades 
de  M.  Bouchardat,  et  ce  savant  observateur  constata  seulement 
qu'elles  laissaient  un  résidu  fixe  beaucoup  plus  considérable  que  les 
ui'ines  des  personnes  en  santé,  et  qu'elles  renfermaient  une  quantité 
d'urée  quelquefois  double  ou  triple  de  celle  qui  existe  dans  l'urine  à 
l'état  physiologique. 

Dans  ces  faits  si  intéressants  qui  se  rapprochent  à  la  fois  du.  dia- 


(t)  Baron,  Gazctlc  médicale  de  Paris,  185G,  p.  G63. 
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bète  sucré  et  de  la  polyurie,  l'inosite  n'a  malheureusement  point  été 
rccliercbée  dans  Tuiine,  et  c'est  une  lacune  qu'il  serait  fort  impor- 
tant de  combler,  quand  de  pareils  cas  se  représenteront.  Il  ne  serait 
pas  impossible,  on  le  conçoit,  que  cette  forme  de  consomption  recon- 
nût pour  cause  déterminante  le  passage  de  l'inosite  dans  l'urine. 
Mais  c'est  là  une  simple  hypothèse,  qui  a  besoin  d'être  confirmée  par 
l'expérience. 

Becbcrche  de  l'inoïKitc  dnns  les  urines  albuniîncuscs  et  chylca^cs. 

On  se  rappelle,  comme  je  l'ai  dit  précédemment,  que  c'est  dans 
l'urine  d'une  personne  atteinte  de  la  maladie  deBright,  que  M.  Cloctta 
constata,  pour  la  première  fois,  îa  présence  de  l'inosite.  Cette  obser- 
vation devait  donc  attirer  tout  particulièrement  mon  attention  vers 
cette  catégorie  d'urines,  où  je  croyais  avoir  les  chances  les  plus  nom- 
breuses de  rencontrer  la  substance  qui  faisait  l'objet  de  mes  recher- 
ches. Dans  ce  but,  j'ai  recueilli  un  certain  nombre  d'urines  albumi- 
neuses  provenant  de  maladies  de  Briglit,  d'affections  du  cœur,  et 
d'autres  maladies,  et  je  les  ai  soumises  à  l'analyse.  Mais  pour  cet  essai, 
une  première  précaution  est  indispensable,  c'est  l'élimination  aussi 
complète  que  possible  de  l'albumine  contenue  dans  le  produit  de  la 
sécrétion  rénale. 

Etant  donc  donnée  une  urine  albumineuse,  si  l'on  veut  y  rechercher 
l'inosite,  on  en  pèsera  20  grammes,  on  y  ajoutera  5  à  6  gouttes  d'a- 
cide acétique,  et  l'on  portera  à  l'ébuUition.  On  fdtrera,  on  laissera  re- 
froidir le  liquide  filtré,  on  le  traitera  par  l'acétate  de  plomb  neutre; 
on  filtrera  de  nouveau,  et  l'on  précipitera  la  liqueur  claire  par  l'acé- 
tate de  plomb  basique.  Ce  dernier  précipité,  lavé  à  plusieurs  reprises, 
sera  décomposé  comme  à  l'ordinaire  par  l'hydrogène  sulfuré,  et  dans 
le  produit  de  la  décomposition,  on  cherchera  l'inosite  à  l'aide  du  réac- 
tif mercuricl. 

Obs.  I.  -  X...,  couché  au  n"  22  de  la  salle  Sainte-Agnès  (Hôtel- 
Dieu),  est  atteint  d'une  néphrite  albumineuse.  J'ai  recherché  l'inosite 
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dans  20  grammes  de  son  urine,  et  je  n'ai  pu  réussir  à  en  découvrir  la 
moindre  trace. 

Obs.  II.  —  Un  homme  atteint  d'une  néphrite  albumineuse,  et  qui 
avait  été  admis  à  la  Charité,  salle  Saint-Félix,  me  fournit  une  urine  al- 
bumineuse que  j'essayai  avec  soin,  et  dans  laquelle  je  ne  trouvai  point 
d'inosite. 

Obs.  III.  —  Charité,  salle  Saint-Jean-de-Dieu,  n"  26,  maladie  de 
Bright  chronique,  avec  œdème  général,  urine  chargée  d'albumine,  mais 
ne  renfermant  point  d'inosite. 

Obs.  IV.  —  Chez  un  autre  sujet  affecté  comme  le  précédent  d'une  né- 
phrite albumineuse,  et  placé  à  la  Charité  au  n°  22  de  la  salle  Saint-Fer- 
dinand, je  constatai  encore  l'absence  de  Tinosite  dans  l'urine. 

Obs.  V.  —  M.  de  M...,  atteint  d'une  néphrite  albumineuse  chronique, 
rend  une  urine  albumineuse,  trouble,  dans  laquelle  j'ai  pu  constater,  à 
l'aide  du  microscope,  la  présence  de  cristaux  d'oxalate  de  chaux  et  de 
quelques  spermatozoïdes,  mais  l'essai  fait  pour  y  déceler  la  présence  dé 
l'inosite  n'aboutit  qu'à  un  résultat  négatif. 

Obs.  VI.  —  M.  Lam...,  souffrant  d'une  maladie  de  Bright  chronique, 
me  fournit  un  échantillon  d'urine  dans  lequel  je  trouvai  une  propor- 
tion notable  d'albumine,  des  globules  sanguins  altérés,  un  grand  nom- 
bre de  spermatozoïdes,  mais  point  d'inosite. 

Obs.  VII.  —  Un  garçon  de  pharmacie,  âgé  de  20  ans  environ,  fut  at- 
teint à  la  suite  d'un  refroidissement  d'une  néphrite  albumineuse.  Son 
urine  était  tellement  chargée  d'albumine,  qu'elle  se  prenait  pour  ainsi 
dire  en  masse  par  l'ébuUition.  J'en  prélevai  50  grammes  pour  y  recher- 
cher l'inosite,  et  j'arrivai  à  un  résultat  négatif. 

Obs.  VIII.  —  X...,  âgé  de  26  ans,  domestique,  a  été  admis  pour  une 
néphrite  albumineuse  au  n°  63  de  la  salle  Sainte-Jeanne  (Hôtel-Dieu).  11 
y  a  un  an,  il  était  entré  dans  un  autre  service  du  même  hôpital,  et  il  y 
avait  été  soigné  pour  un  diabète  parfaitement  caractérisé.  Je  ne  sais  si 
à  cette  époque  son  urine  était  déjà  albumineuse  en  môme  temps  que 
sucrée.  Aujourd'hui,  les  symptômes  de  la  glycosurie  ont  disparu,  et  les 
réactifs  ordinaires  du  sucre  n'accusent  point  la  présence  de  ce  corps; 
mais  le  malade  présente  une  infiltration  des  membres  inférieurs,  son 
urine  est  très-albumineuse,  et  il  y  a  une  amblyopio  telle  que  le  sujet 
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peut  à  peine  se  conduire  dans  la  salle.  L'appétit  est  assez  développé  et 
la  soif  peu  vive,  car  la  quantité  de  boisson  ingérée  dans  les  vingt-qua- 
tre heures  n'est  guère  que  de  2  litres  1/2.  Ce  cas  est  très-intéressant,  à 
cause  de  la -substitution  de  l'albumine  au  sucre,  substitution  qui  s'ob- 
serve quelquefois,  et  qui  a  été  mentionnée  par  différents  auteurs. 

J'ai  examiné  l'urine  de  ce  malade  au  point  de  vue  de  l'inosite,  et 
dans  le  premier  échantillon  que  je  soumis  à  l'analyse,  et  qui  avait  été 
rendu  pendant  la  nuit,  j'obtins  à  l'aide  du  réactif  mercuriel  une  colo- 
ration rose  très-intense,  qui  ne  me  laissa  aucun  doute  sur  l'existence  de 
l'inosite  dans  cette  urine.  J'avais  préalablement  constaté  qu'elle  ne 
donnait  aucune  réduction,  quand  on  la  faisait  bouillir  en  présence  de  la 
liqueur  de  Fehling,  de  sorte  qu'il  était  évident,  dès  lors,  que  chez  ce 
malade  l'élimination  de  la  glycose  par  les  reins  avait  fait  place  à  l'ino- 


surie. 


Pour  remédier  à  l'amblyopie,  qui  devenait  de  jour  en  jour  plus  pro- 
noncée, un  séton  fut  passé  à  la  nuque;  mais  ce  séton,  sans  produire 
l'effet  qu'on  en  attendait,  détermina  bientôt  l'apparidon  d'un  vaste  éry- 
sipèle  phlegmoneux,  qui  alluma  une  fièvre  intense  et  qui  aggrava  consi- 
dérablement l'étatdu  malade.  C'estdans  ces  conditions,  et  quinzejours 
après  la  première  analyse,  que  je  recueillis  un  nouvel  échantillon  d'u- 
rine. Je  constatai  qu'elle  était  très-albumineuse  et  qu'elle  ne  contenait 
point  de  glycose;  mais  je  ne  réussis  point  cette  fois  à  y  découvrir  d'i- 
nosite.  Je  me  proposais  de  répéter  cet  essai  un  peu  plus  tard,  pour  voir 
si  la  disparition  de  l'inosite  avait  été  seulement  temporaire  et  acciden- 
telle, ou  si  elle  était  au  contraire  définitive;  mais  le  malade  devint  de 
jour  en  jour  plus  souffrant,  et  ne  tarda  pas  à  succomber. 

Obs.  IX.  —X...,  atteint  d'une  maladie  du  cœur,  rend  une  urine  légè- 
rement albumineuse,  dans  laquelle  je  n'ai  point  trouvé  d'inosite. 

Obs.  X.  -  Un  autre  malade,  dans  des  conditions  fort  analogues  au 
précédent,  me  fournit  un  échantillon  d'urine  dont  je  prélevai  30  gram- 
mes. Après  l'avoir  acidulée  par  l'acide  acétique,  je  la  portai  à  l'ébulli- 
tion,  je  filtrai,  puis  j'évaporai  aux  5/6  environ  et  je  précipitai  par  l'al- 
cool à  95°.  Le  précipité  ainsi  obtenu  fut  lavé  par  l'alcool  à  95"  puis 
traité  par  l'eau  bouillante  qui  devait  entraîner  l'inosite,  et  cette  solu- 
tion fut  essayée  par  le  réactif  de  l'inosite,  mais  je  n'obtins  point  la  co- 
loration  rose  caractéristique  de  la  présence  de  ce  corps. 

Obs.  XL  -  M.  de  M...  est  affecté  d'une  cystite  calculeuse .:  dans  son 
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urino,  qui  renferme  une  faible  proportion  d'albumine,  je  n'ai  point 
trouvé  d'inosile. 

Obs.  XII.  —  M.  Pr...,  peintre  distingué, souffre  depuis  longtemps  d'un 
état  névropatbique,  et  son  urine  est  presque  toujours  légèrement  albumi- 
neuse.  J'y  ai  vainement  cherché  l'inosite. 

Ods.  XIII.  —  Chez  un  sujet  affecté  d'ascite  et  couché  ij  l'Hôtel-Dieu, 
dans  le  service  de  M.  Grisolle,  l'urine  était  albumineuse  et  ne  conte- 
nait point  d'inosite.  La  ponction  de  l'abdomen  fut  faite,  et  je  recueillis 
une  certaine  quanti) é  du  liquide  qui  s'écoulait  par  la  canule  du  trocart. 
J'acidulai  ce  liquide  par  l'acide  acétique;  je  le  chauffai  pour  coaguler 
l'albumine,  je  filtrai  et  j'obtins  ainsi  30  grammes  de  ce  liquide  filtré, 
qui  fut  divisé  en  deux  parties  égales.  La  première  fut  traitée  par  les 
réactifs  plombiques,  puis  par  l'hydrogène  sulfuré;  la  seconde  partie  fut 
traitée  par  l  alcool  concentré,  et  ni  par  l'un  ni  par  l'autre  de  ces  procé- 
dés, je  ne  pus  déceler  la  présence  de  l'inosite  dans  le  liquide  de  la 
ponction. 

Obs.  XIV.  —  Un  malade  couché  au  n°  23  de  la  salle  Sainte-Agnès 
(Hôtel-Dieu),  avait  longtemps  rendu  de  Talbumine  par  les  urines.  Mais 
quand  je  l'observai,  il  existait  un  œdème  prononcé  des  membres  infé- 
rieurs, et  le  produit  de  la  sécrétion  rénale  ne  renfermait  point  d'albu- 
mine. J'y  recherchai  l'inosite,  et  je  n'arrivai  non  plus  qu'à  un  résultat 
négatif. 

Obs,  XV.  —  X...,  atteint  d'une  insuffisance  auriculo-ventriculaire  et 
qui  est  couché  au  n"  16  de  la  salle  Saint-Félix  (Charité),  perd  par  les 
urines  une  très-minime  quantité  d'albumine,  mais  point  d'inosite. 

Obs.  XVI.  —  M.Da...  Urine  pâle,  acide;  elle  contient  de  l'albumine, 
des  cellules  épithéliales  et  des  globules  de  muco-pus,  mais  point  d'i- 
nosite. 

Obs.  XVH.  —  IM.  Lat...  d'H...  souffre  depuis  longtemps  d'une  maUidie 
des  reins.  Son  urine  renferme  une  proportion  assez  notable  d'albumine. 
J'y  ai  recherché  l'inosite,  et  deux  essais  successifs  faits  à  plusieurs 
jours  d'intervalle  m'ont  donné  la  certitude  que  celte  urine  était  inosi- 
tique.  Ici  donc,  comme  dans  la  huitième  observation,  albuminurie  et 
inosurie  simultanées. 

Obs.  XVHI.  --  Femme  enceinte;  membres  inférieurs  très-œdéma- 
tiés;  urine  albumineuse;  point  d'inosite. 
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Obs.  XIX.  —  Salle  Saint-Bernard,  27  (Hôtel-Dieu),  femme  arrivée  à 
la  fin  de  sa  grossesse.  Les  jambes  ne  sont  point  gonflées,  mais  il  y  a  eu 
déjà  plusieurs  attaques  d'éclampsie,  et  l'urine  est  albumineuse.  J'en  ai 
analysé  30  grammes,  et  je  n'y  ai  point  trouvé  trace  d'inosite, 

Obs.  XX.  —  Salle  Saint-Bernard,  n°  4  (Hôtel-Dieu),  femme  qui  a  eu 
des  attaques  d'éclampsie  avant  ses  couches,  et  dont  l'urine  est  encore 
légèrement  albumineuse,  quoique  l'accouchement  ait  eu  lieu  depuis 
vingt-deux  jours.  30  grammes  de  ce  liquide  soumis  à  l'analyse  ne  m'ont 
donné  qu'un  résultat  négatif. 

Obs.  XXJ.— Madame  L...,  âgée  de  19  ans,  enceinte  pour  la  première 
fois,  présentait  une  infiltration  marquée  des  membres  inférieurs.  Pen- 
dant le  travail  de  l'accouchement,  elle  fut  prise  tout  à  coup  de  violen- 
tes attaques  d'éclampsie,  qui  me  mirent  dans  la  nécessité  d'appliquer 
immédiatement  le  forceps.  Quatre  attaques  se  produisirent  encore  après 
l'accouchement,  mais  elles  furent  de  moins  en  moins  prolongées,  et 
l'œdème  disparut  graduellement.  Cependant,  le  membre  inférieur  gau- 
che fut  atteint  de  phlegmatia  alba  dolens,  qui  retarda  de  plusieurs  se- 
maines le  rétablissement  complet  de  la  malade.  L'urine  qui  fut  rendue 
dans  l'intervalle  des  attaques  éclamptiques  était  albumineuse,  mais  je 
n'ai  pu  y  découvrir  d'inosite. 

Obs.  XXn.  —  Madame  V...,  âgée  de  38  ans,  était  arrivée  à  la  fin  de 
sa -grossesse,  et  présentait  un  œdème  si  considérable  des  membres  in- 
férieurs, des  organes  génitaux  et  des  parois  abdominales,  qu'elle  ne 
pouvait  presque  plus  supporter  la  station  assise,  et  que  la  position  ho- 
rizontale s'accompagnait  aussi  d'une  gêne  extrême  de  la  respiration. 
Pour  remédier  à  la  suffocation  qui  était  imminente,  je  pratiquai  une 
saignée  du  bras  qui  amena  beaucoup  de  soulagement;  mais  trois  heu- 
res après,  il  survint  une  violente  attaque  d'éclampsie,  qui  fut  suivie  de 
plusieurs  autres  à  de  courts  intervalles,  et  au  milieu  des  convulsions 
épileptiques,  madame  V...  donna  le  jour  à  un  enfant  mort.  Plusieurs 
attaques  d'éclampsie  eurent  lieu  encore  après  l'accouchement,  mais 
elles  furent  de  moins  en  moins  prolongées,  et  la  malade  ne  tarda  pas  à 
se  rétablir.  Avant  la  première  attaque  éclamptique,  je  constatai  que  l'u- 
rine de  madame  V...  était  très-albumineuse ;  j'en  pris  20  grammes  pour 
y  rechercher  l'inosite,  mais  je  n'y  découvris  aucune  trace  de  l'existence 
de  ce  corps. 

Obs.  XXm.  -  A  la  suite  des  urines  albumineuses,  j'ai  cru  devoir 
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placer  les  urines  dites  chyleuses  ou  albumino-graisseuses,  dont  j'ai  eu 
occasion  d'analyser  plusieurs  échantillons.  La  première  de  ces  urines 
avait  été  rendue  par  un  créole  de  l'île  de  la  Réunion.  Je  m'assurai  d'a- 
bord qu'elle  ne  contenait  point  de  glycose,  puis  je  l'acidulai  par  l'acide 
acétique;  je  la  portai  à  l'ébuUition  pour  coaguler  l'albumine,  je  filtrai, 
je  précipitai  par  les  acétates  neutre  et  basique  de  plomb,  et  le  dernier 
précipité  obtenu,  décomposé  par  l'hydrogène  sulfuré,  me  fournit  un  li- 
quide dans  lequel  le  réactif  mercuriel  n'indiqua  nullement  l'existence 
de  l'inosite. 

Obs.  XXrV.  —  Une  urine  chyleuse,  qui  avait  été  rendue  par  un  ha- 
bitant de  la  Havane,  fut  analysée  par  le  même  procédé  que  la  précér 
dente,  et  fournit  comme  elle  un  résultat  négatif. 

Obs.  XXV.  —  Un  troisième  échantillon  d'urine  albumino-graisseuse 
m'ayant  été  donné  par  M.  Fordos,  je  l'analysai  comme  les  précédents, 
et  j'acquis  encore  la  certitude  qu'elle  ne  contenait  pas  d'inosite. 

Il  ressort  des  observations  que  je  viens  de  présenter  sous  le  titre 
d'urines  albumineuses,  que  l'inosurie  est  un  symptôme  qui  peut  être 
observé  quand  il  y  a  élimination  d'albumine  par  les  urines,  mais 
que  c'est  un  symptôme  assez  rare  et  probablement  passager,  qui  ne 
parait  pas  avoir  une  influence  prononcée  sur  la  marche  de  la  maladie 
principale.  Un  des  cas  que  j'ai  observés  a  offert  une  particularité  cu- 
rieuse, c'est  que  la  glycose  a  été  remplacée  dans  l'urine  par  l'inosite. 
Ce  fait  est  de  nature  à  mettre  en  évidence  l'étroite  parenté  physiolo- 
gique qui  existe  entre  la  glycose  et  l'inosite,  et  au  sujet  de  laquelle 
j'entrerai  tout  à  l'heure  dans  de  nouveaux  détails.  Pour  le  moment, 
je  me  borne  à  appeler  particulièrement  l'attention  sur  ce  fait,  et  à 
dire  que  quand  on  trouve  de  l'inosite  dans  une  urine  albumineuse, 
ou  doit  interroger  soigneusement  les  antécédents  du  malade,  pour  sa- 
voir si  à  une  époque  antérieure,  son  urine  n'a  point  contenu  de  la 
glycose.  J'ajoute  qu'on  devra  redoubler  d'attention  pour  y  rechercher 
cette  substance,  et  que  si  l'on  ne  l'y  découvre  point  actuellement,  on 
ne  devra  point  être  surpris  de  l'y  trouver  plus  tard.  Je  reviendrai  en- 
core sur  cette  intéressante  question;  mais  ce  qu'il  importe  d'établir 
tout  de  suite  comme  un  fait  incontestable,  c'est  que  l'mosune  peut 
exister  en  même  temps  que  l'albuminurie- 
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§  V. 

Becbcrebe  de  l'Inoalto  Uans  les  urines  de  maladies  diverses 
I^'inosurie  est-elle  ane  nioladie  essentielle  ou  seulement  on 
symptôme  ? 

Jusqu'à  présent  il  n'a  été  question  que  de  la  recherche  de  l'inosite 
dans  les  urines  qui  contenaient  de  l'alhumine  ou  de  la  glycose  et 
dans  les  urines  des  polyuriques.  Mais  je  n'ai  point  borné  là  mes  inves- 
tigations, et  mon  attention  a  été  tout  naturellement  attirée  vers  l'ana- 
lyse des  urines  rendues  dans  diverses  maladies,  étude  qui,  à  ma 
connaissance,  n'avait  point  encore  été  faite,  et  qui  semblait  pleine  d'in- 
térêt. Il  est  en  effet  des  maladies  qui  s'accompagnent  d'un  amaigris- 
sement rapide,  et  il  était  rationnel  de  penser  que  cette  destruction 
des  muscles  pouvait  avoir  pour  conséquence  l'élimination  par  les 
reins  d'une  certaine  quantité  d'inosite.  Il  en  est  d'autres  qui  ne  se 
révèlent  par  aucune  lésion  matérielle  et  appréciable  à  l'autopsie,  et 
dans  celles-là  encore,  il  était  possible  que  l'analyse  démontrât  le  pas- 
sage dans  le  produit  de  la  sécrétion  rénale  d'un  corps  de  la  famille 
des  sucres,  et  qui  jusqu'alors  n'y  avait  point  été  signalé. 

C'est  sous  l'impression  de  ces  idées,  que  j'analysai  un  certain  nom- 
bre d'urines  recueillies  dans  les  hôpitaux  et  en  ville,  et  que  j'ai  grou- 
pées dans  le  tableau  ci-contre  : 

MALADIES  DIVERSES  DANS  LE  COURS  DESQUELLES  L'iNOSITE  A  ÉTÉ  RECHERCHÉE 

DANS  l'urine. 


Noms  Nombre 
des  d'urines 
maladies.  analysées. 

Tubercules  pulmonaires   4 

Catarrhe  bronchique   2 

Pneumonie   2 

Pleurésie  purulente   1 

Péritonite  tuberculeuse   1 

Chloro-anémie   2 

Ictère   3 


A  reporter. , .  15 
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Nombn.  • 

f^f.  d'urines 

analysées. 

Report...  15 

Fièvre  bilieuse   1 

Dyspepsie   3 

Affection  du  cœur   2 

Goutte   3 

Calcul  du  rein   4 

Variole   2 

Anthrax   1 

Spermatorrhée   i 

Névralgie  sciatique   2 

Paralysie  générale   2 

Asthme  nerveux   1 

Hypochondrie   1 

Amaurose   i 

Diabète  momentanément  amélioré   1 

Total   40 

Toutes  ces  analyses  furent  négatives,  et  dans  aucun  cas  je  ne  fus 
assez  heureux  pour  constater  le  passage  de  l'inosite  dans  l'urine. 

Ainsi  donc,  sur  un  nombre  total  de  i  02  urines  pathologiques  analy- 
sées, je  n'ai  trouvé  que  sept  fois  l'inosite,  et  j'ai  toujours  constaté  que 
sa  présence  coïncidait  soit  avec  la  glycose,  soit  avec  l'albumine.  Cepen- 
dant, je  n'oserais  affirmer  qu'il  en  est  toujours  ainsi,  et  que  l'inosu- 
rie  implique  forcément  la  glycosurie  ou  l'albuminurie.  Je  me  contente 
de  dire  que  l'inosurie  est  un  symptôme  commun  à  la  glycosurie,  à 
l'albuminurie,  et  peut-être  encore  à  d'autres  états  pathologiques,  et 
que  dans  l'état  actuel  de  mes  recherches,  elle  ne  me  paraît  point  de 
voir  être  considérée  comme  une  entité  morbide.  L'observation  citée 
par  M.  Vohl  semble  indiquer  pourtant,  qu'un  glycosurique  dont  l'urine 
aurait  cessé  de  contenir  de  la  glycose  aurait  continué  à  s'affaiblir 
sous  l'influence  de  l'élimination  exclusive  de  l'inosite  par  les  urines  ; 
mais  cette  observation  est  incomplète,  en  ce  que  le  malade  a  été  perdu 
de  vue,  et  qu'on  n'a  pu  s'assurer  si  la  glycose  avait  reparu  ultérieu- 
rement dans  le  produit  de  la  sécrétion  rénale,  condition  qui  me  pa- 
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raît  assez  probable  d'après  les  faits  que  je  connais.  Je  suis  donc  porté 
à  croire  qu'il  y  a  eu  dans  ce  cas,  plutôt  alternance  que  substitution 
définitive. 

CHAPITRE  VI. 

SUR  LE  MÉCANISME  PHYSIOLOGIQUE  DE  LA  FORMATION  DE  L'INOSITE  DANS 
l'organisme,  expériences  instituées  pour  ESSAYER  DE  DÉMONTRER 
l'origine  DE  L'INOSURIE. 

Un  problème  des  plus  intéressants  à  résoudre  serait  celui  de  savoir 
comment  l'inosite  s'engendre  dans  l'économie  animale,  et  comment 
le  sang,  dans  certaines  conditions  pathologiques,  peut  en  être  assez 
chargé  pour  que  les  reins  la  puisent  à  cette  source,  et  l'éliminent 
dissoute  dans  les  urines.  La  première  pensée  qui  se  présente  à  l'es- 
prit, c'est  que  l'homme  l'emprunte  aux  aliments  dont  il  se  nourrit,  à 
la  chair  musculaire  par  exemple,  dont  il  fait  un  usage  si  fréquent,  et 
à  certains  légumes,  tels  que  les  haricots  verts  ou  d'autres  encore, 
dans  lesquels  l'analyse  chimique  a  démontré  l'existence  de  l'inosite. 
Mais  si  on  réfléchit  à  la  minime  quantité  de  ce  corps  qui  est  conte- 
nue dans  la  chair  des  animaux  et  dans  le  fruit  du  phaseolus  vulgaris, 
on  est  forcé  de  convenir  que  cette  opinion  n'est  point  admissible.  Je 
suis  porté  à  croire,  en  me  fondant  sur  la  stabilité  de  l'inosite  sou- 
mise à  l'action  des  réactifs  chimiques,  que  si  on  ingérait  ce  corps  à 
l'état  d'isolement,  on  le  retrouverait  en  partie  dans  l'urine  ;  mais  je 
pense  qu'il  faudrait,  pour  que  l'expérience  réussît,  que  la  quantité 
d'inosite  introduite  dans  l'appareil  digestif  fût  plus  considérable  que 
celle  qui  existe  dans  les  aliments. 

M.  le  docteur  Vohl  (de  Bonn)  a  songé  à  invoquer  une  transforma- 
tion de  la  glycose  en  inosite,  mais  il  n'a  pu  réussir  lui-même  à  pro- 
duire cette  métamorphose  à  l'aide  des  réactifs  chimiques.  Je  sais  qu'il 
s'opère  quelquefois  dans  le  corps  des  animaux,  des  transformations 
que  la  science  ne  détermine  qu'avec  des  agents  extrêmement  éner- 
giques. C'est  ainsi  que  le  sucre  de  canne  pris  à  jeun  en  quantité  con- 
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sidérable,  se  retrouve  dans  l'urine  à  l'étal  de  glycose  (1),  que  l'acide 
benzoïque  introduit  dans  l'estomac  se  retrouve  dans  le  produit  de  la 
sécrétion  rénale  sous  la  forme  d'acide  hippurique  (2),  que  l'acide 
toluique  •  se  transforme  dans  l'organisme  en  acide  tolurique,  l'acide 
anisique  en  acide  anisurique,  et  que,  même  en  faisant  avaler  à  un 
animal  carnivore  un  acide  artificiel  et  qui  n'a  point  d'analogue  parmi 
les  principes  contenus  dans  les  êtres  vivants,  l'acide  nitro-benzoïque, 
par  exemple,  on  retrouve  dans  les  urines  l'acide  nitro-hippurique, 
c'est-à-dire  un  principe  formé  par  l'uuion  de  l'acide  nitro-benzoïque 
avec  la  glycollamine.  Mais  cependant,  malgré  les  exemples  que  je 
viens  de  citer,  les  chimistes  auxquels  j'ai  soumis  la  question  ne  sont 
point  disposés  à  reconnaître  que  l'inosite  résulte  d'une  transforma- 
tion de  la  glycose,  et  réciproquement,  je  ne  crois  pas  que  l'inosite 
ingérée  avec  la  viande  puisse  se  transformer  en  glycose,  et  se  retrou- 
ver sous  cette  forme  dans  l'urine. 

Mais  en  songeant  aux  belles  expériences  de  M.  le  professeur  Cl. 
Bernard  sur  la  matière  glycogène  du  foie,  j'ai  pensé  que  cette  sub- 
stance pourrait  bien  être  l'origine  de  l'inosite. 

En  effet,  la  matière  glycogène  que  M.  Bernard  a  réussi  à  extraire 
du  tissu  du  foie,  joue  chez  les  animaux  le  même  rôle  que  l'amidon 
chez  les  végétaux,  et  de  même  que  l'amidon  végétal,  sous  l'influence 
de  la  diastase,  se  transforme  en  dextrine,  puis  bientôt  en  glycose,  de 
même  aussi  la  matière  glycogène  du  foie,  sous  l'influence  du  sang  et 
d'éléments  diastasiques,  se  transforme  dans  l'animal  vivant  en  dex- 
trine et  en  glycose.  Ces  deux  produits  de  transformation,  et  le  der- 
nier surtout  dont  les  caractères  physiques  et  chimiques  sont  si  faciles 
à  apprécier,  ont  été  immédiatement  reconnus  ;  mais  ne  se  pourrait-il 
pas  qu'outre  ces  deux  corps,  la  matière  glycogène  donnât  encore 
naissance  à  d'autres  produits  de  transformation,  intermédiaires  entre 
la  matière  glycogène  et  la  dextrine  hépatique,  ou  entre  cette  dernière 
et  la  glycose  du  foie? 


(1)  Cl.  Bernard,  Leçons  de  physiologie  expérimentale,  t.  I",  p. 

(2)  Berthelot,  Chimie  organique,  t.  II,  p.  797. 
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La  chimie  organique  nous  offre  des  exemples  de  corps  susceptibles 
d'éprouver,  sous  l'influence  d'actions  chimiques  graduées,  des  séries 
de  transformations  dont  les  différents  produits  peuvent  être  isolés. 
C'est  ainsi,  par  exemple,  qu'avec  l'acide  urique  mis  en  présence  de 
certains  agents  d'oxydation,  on  peut  obtenir  d'abord  de  l'alloxane, 
puis,  avec  l'alloxane,  MM.  Liebig  et  Vœhler  ont  préparé  et  isolé  une 
quinzaine  de  corps,  qui  tous  sont  susceptibles  de  se  transformer  en 
un  seul  et  unique  produit,  la  murexide,  de  sorte  que  la  murexide  re- 
présente pour  ainsi  dire  le  point  de  convergence  de  tous  les  composés 
uriques.  Or  ne  se  pourrait-il  pas  que  la  matière  glycogène,  en  se 
transformant,  fût  capable  de  donner  naissance  à  une  série  de  corps, 
parmi  lesquels  figureraient  la  dextrine  et  l'inosite,  et  dont  le  dernier 
terme  fût  la  glycose? 

Pour  répondre  à  cette  question,  j'eus  l'idée  de  recourir  à  une  expé- 
rience physiologique,  qui  me  parût  susceptible  de  donner  indirecte- 
ment la  solution  du  problème.  En  effet,  nous  savons  aujourd'hui, 
grâce  aux  savantes  recherches  de  M.  Cl.  Bernard,  que  quand  on  pique 
sur  un  lapin  vivant  le  plancher  du  quatrième  ventricule  du  cerveau, 
exactement  au  milieu  de  l'espace  compris  entre  l'origine  des  pneumo- 
gastriques et  des  nerfs  acoustiques,  on  produit  immédiatement  un 
véritable  diabète  sucré,  qui  dure  depuis  quelques  heures  jusqu'à  un 
ou  deux  jours,  et  qui  se  traduit  par  le  passage  dans  l'urine  d'une 
quantité  très-notable  de  glycose.  Ce  diabète  artificiel  résulte,  selon 
M.  Bernard,  d'une  exagération  de  la  fonction  glycogénique  du  foie  et, 
par  suite ,  de  la  transformation  en  glycose  d'une  quantité  de  matière 
glycogène  plus  considérable  qu'à  l'état  physiologique.  Or  si  ce  fait, 
qui  est  admis  par  tous  les  physiologistes,  est  vrai;  si  c'est  bien  la  ma- 
tière glycogène  qui  est  mise  enjeu,  et  si  cette  espèce  d'amidon  animal 
est  capable,  en  se  transformant,  de  donner  naissance  à  une  série  de 
corps  au  nombre  desquels  serait  l'inosite,  il  est  évident  que  la  piqûre 
du  plancher  du  quatrième  ventricule  et  l'analyse  de  l'urine  rendue 
après  cette  opération  constituent  un  moyen  rationnel  d'étudier  les 
métamorphoses  subies  par  la  matière  glycogène  pendant  la  vie. 

Dans  cette  hypothèse,  je  pris  un  lapin  vigoureux  et  bien  nourri,  et 
je  m'assurai  par  l'analyse,  que  l'urine  de  cet  animal,  à  l'état  de  santé, 
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ne  contenait  ni  glycose  ni  inosite;  puis  je  priai  M.  le  professeur 
Cl.  Bernard  de  pratiquer  sur  lui  la  piqûre  du  plancher  du  quatrième 
ventricule,  opération  qu'il  pratiqua  avec  son  habileté  ordinaire  et  qui 
eut  un  plein  succès. 

Le  premier  échantillon  d'urine  que  je  recueillis,  et  que  je  mis  à 
part,  ne  contenait  pas  encore  de  sucre  en  quantité  appréciable  avec 
a  liqueur  de  Barreswill;  j'en  prélevai  10  grammes,  que  je  précipitai 
par  l'acétate  neutre  de  plomb,  puis  par  l'acétate  tribasique,  et  le  der- 
nier précipité  obtenu,  décomposé  par  l'hydrogène  sulfuré,  me  donna 
une  liqueur  dans  laquelle  le  réactif  mercuriel  me  démontra  la  pré- 
sence de  l'inosite. 

Deux  heures  environ  après  la  piqûre,  l'animal  rendit  25  grammes 
d'urine  contenant  une  notable  proportion  de  glycose;  je  traitai  cet 
échantillon  comme  le  précédent,  mais  je  ne  parvins  pas  à  y  découvrir 
d'inosite. 

Un  nouvel  échantillon  d'urine,  du  poids  de  40  grammes,  fut  encore 
rccueiUi  quatre  à  cinq  heures  après  l'opération  pratiquée,  et  malgré 
tout  le  soin  que  je  mis  à  y  rechercher  l'inosite,  je  ne  pus  y  constater 
aucune  trace  de  la  présence  de  ce  corps. 

A  partir  de  ce  moment,  l'animal  ayant  été  placé  dans  une  boîte 
dont  le  fond  incliné  et  percé  de  trous  permettait  de  recevoir  l'urine 
qui  s'écoulait,  j'obtins  ainsi  40  grammes  de  ce  liquide  rendu  dans  les 
vingt  heures  suivantes.  Je  les  soumis  au  traitement  ordinaire  par  les 
acétates  neutre  et  basique  de  plomb,  je  décomposai  le  dernier  préci- 
pité par  l'hydrogène  sulfuré,  et  le  liquide  résultant  de  cette  opération, 
évaporé  en  présence  du  réactif  mercuriel,  me  fournit  un  résidu  dont 
la  couleur  rose  prouva  d'une  manière  très-nette  l'existence  de  l'ino- 
site dans  le  liquide  essayé.  Ce  résidu,  traité  par  l'eau  bouillante,  filtré 
et  évaporé  de  nouveau  avec  une  gouttelette  du  réactif,  reproduisit 
toujours  la  même  teinte  rose,  et  cette  épreuve  put  être  répétée  plus 
de  dix  fois  de  suite  avec  le  même  résultat. 

Les  analyses  des  divers  échantillons  d'urine  de  ce  premier  lapin 
établissent  donc  que  l'inosite  existait  dans  le  produit  de  la  sécrétion 
rénale  très-peu  de  temps  après  la  piqûre  de  la  base  du  cerveau,  et 
avant  l'apparition  d'une  quantité  appréciable  de  glycose;  qu'elle  ne 
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se  trouvait  plus  dans  l'urine  quand  la  glycose  y  était  dissoute  en  pro- 
portion notable,  etqu'enGn  elle  s'y  est  montrée  de  nouveau,  quand  la 
glycose  a  disparu  en  partie  ou  en  totalité. 

Cette  expérience  intéressante  avait  besoin  d'être  répétée  pour  qu'il 
fût  possible  d'établir  si  les  faits  se  passaient  toujours  ainsi,  ou  si  au 
contraire,  dans  le  diabète  artificiel  comme  dans  le  spontané,  le  symp- 
tôme inosurie  ne  s'observait  que  quelquefois,  et  dans  des  conditions 
spéciales  qu'il  serait  important  de  déterminer.  Pour  cela,  je  me  pro- 
curai deux  autres  lapins,  et  je  priai  M.  le  professeur  CI.  Bernard  de 
leur  piquer  le  plancher  du  quatrième  ventricule.  Les  deux  opérations 
réussirent  parfaitement,  et  quand  trois  heures  se  furent  écoulées,  je 
recueillis  un  échantillon  d'urine  de  chacun  des  deux  animaux.  Ces 
deux  urines  étaient  claires,  limpides,  presque  incolores,  et  renfer- 
maient une  proportion  considérable  de  glycose,  comme  le  prouvait  la 
réduction  rapide  et  abondante  qu'elles  donnaient  par  Fébullition  avec 
la  liqueur  de  Fehling.  J'y  recherchai  soigneusement  l'inosite  par  le 
procédé  ordinaire,  et  je  n'en  découvris  aucune  trace.  Je  recueillis 
l'urine  des  deux  animaux  de  la  troisième  à  la  douzième  heure  après 
l'opération,  et  après  avoir  constaté  qu'elles. ne  renfermaient  plus 
qu'une  proportion  insignifiante  de  glycose,  je  les  soumis  au  traite- 
ment propre  à  y  déceler  la  présence  de  l'inosite  ;  mais  cet  essai  n'a- 
boutit, comme  le  précédent,  qu'à  un  résultat  négatif.  J'en  dirai  autant 
des  expériences  faites  sur  les  urines  seize,  vingt-deux  et  quarante 
heures  après  l'opération  ;  dans  aucun  de  ces  liquides  je  ne  réussis  à 
découvrir  l'existence  de  l'inosite.  Enfin,  je  renouvelai  une  dernière 
fois  l'essai  au  bout  de  huit  jours,  et  cette  fois  encore  je  ne  pus  que 
constater  l'absence  de  l'inosite. 

En  résumé,  les  expériences  que  je  viens  de  rapporter  démontrent 
que,  si  le  physiologiste  peut  à  son  gré  et  à  l'aide  d'une  opération 
bien  connue,  déterminer  artificiellement  chez  les  animaux  une 
glycosurie  temporaire,  il  peut  aussi  du  môme  coup  produire  l'ino- 
surie.  Mais  dans  ce  cas,  l'élimination  de  l'inosite  par  les  reins,  tem- 
poraire comme  la  glycosurie,  ne  s'observe  point  chez  tous  les  ani- 
maux opérés,  de  même  que  chez  l'homme,  l'inosurie  n'accompagne 
pas  toujours  le  diabète.  Dans  l'expérience  où  j'ai  constaté  le  passage 
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de  l'inosite  dans  l'urine,  après  la  piqûre  du  plancher  du  quatr^rae 
ventricule  du  cerveau,  je  l'ai  trouvée  dans  l'urine  qui,  rendue  la  pre- 
mière après  l'opération,  ne  contenait  pas  encore  de  sucre,  et  dans 
celle  qui,  six  à  huit  heures  plus  tard,  ne  renfermait  pour  ainsi  dire 
plus  de  glycose,  tandis  que  je  n'en  ai  point  constaté  dans  le  produit 
de  la  sécrétion  rénale,  alors  qu'il  était  très-chargé  de  glycose.  Je  ne 
sais  si  les  faits  se  présenteraient  toujours  ainsi  :  je  suis  même  peu 
disposé  à  le  croire,  car  j'ai  établi  dans  le  cours  de  ce  travail,  que  la 
glycose  et  l'iuosite  pouvaient  se  rencontrer  simultanément  dans  l'u- 
rine des  diabétiques,  mais  j'ai  dû  enregistrer  les  résultats  de  mes  ex- 
périences tels  que  je  les  ai  obtenus,  en  attendant  de  nouveaux  es- 
sais. 

Quoi  qu'il  en  soit,  si  la  piqûre  du  plancher  du  quatrième  ventri- 
cule du  cerveau  détermine  chez  les  animaux  le  passage  de  la  glycose 
dans  l'urine,  en  produisant  la  transformation  en  sucre  d'une  propor- 
tion de  la  matière  glycogène  du  foie  plus  considérable  que  celle  qui 
subit  cette  transformation  à  l'état  normal,  et  si  la  même  opération  a 
pour  résultat  de  faire  apparaître  l'inosite  dans  le  produit  de  la  sécré- 
tion rénale,  il  y  a,  ce  me  semble,  bien  des  raisons  de  considérer  la 
matière  glycogène  du  foie  comme  une  source  commune  à  la  glycose 
et  à  l'inosite. 

Pour  que  cette  présomption  devînt  une  certitude,  il  faudrait  pou- 
voir, en  soumettant  la  matière  glycogène  à  l'action  de  certains  agents 
chimiques,  préparer  directement  de  l'inosite.  J'ai  fait  quelques  ten- 
tatives dans  ce  but.  Dans  une  première  expérience,  j'ai  mis  en  con- 
tact de  la  salive  et  de  la  matière  glycogène,  et  dans  la  liqueur  sucrée 
obtenue  j'ai  recherché  l'inosite.  Dans  deux  autres  expériences,  j'ai 
traité  la  matière  glycogène  par  l'eau  acidulée  avec  l'acide  nitrique  et 
par  une  solution  aqueuse  d'acide  tartrique,  et  dans  les  liqueurs  ré- 
sultant de  ces  traitements,  j'ai  encore  cherché  l'inosite.  Dans  ces  trois 
essais,  je  ne  suis  arrivé  qu'à  des  résultats  négatifs;  mais  comme  le 
peu  de  matière  glycogène  du  foie  dont  je  pouvais  disposer  ne  m'a 
permis  d'agir  que  sur  de  très-petites  quantités  de  cette  substance,  je 
n'ose  considérer  ces  expériences  comme  définitives,  et  je  me  propose 
de  les  répéter,  quand  je  pourrai  agir  sur  un  volume  notable  d'ami- 
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(Ion  hépatique.  Du  reste,  les  réactions  que  le  chimiste  ne  peut  pro- 
duire dans  son  laboratoire,  la  nature,  comme  on  le  sait,  les  détermine 
souvent  par  des  procédés  qui  ne  nous  sont  pas  toujours  bien  connus. 

En  résumé,  sans  oser  dire  que  l'inosite  provient  exclusivement 
de  la  matière  glycogène,  il  paraît  incontestable  pourtant  que  cette 
dernière  substance  lui  donne  naissance  dans  certains  cas,  et  ce  fait 
prouve  l'étroite  parenté  qui  existe  entre  la  glycose  etl'inosite,  envisa- 
gées au  triple  point  de  vue  de  la  chimie,  de  la  physiologie  et  de  la 
pathologie. 

Quand  une  urine  albumineuse  est  en  même  temps  inositique,  il  est 
important  de  chercher  attentivement  si  elle  ne  contient  pas  actuelle- 
ment de  la  glycose,  ou  si  le  malade  qui  l'a  rendue  n'a  pas  été  anté- 
rieurement diabétique.  En  efifet,  dans  un  cas  d'urine  albumineuse  ino- 
sitique que  j'ai  observé,  le  malade  avait  été  atteint  d'un  diabète 
sucré  bien  confirmé.  Quand  l'une  ou  l'autre  de  ces  conditions  se  réa- 
lise, il  est  naturel  d'invoquer  encore,  comme  origine  de  l'inosite,  la 
transformation  de  la  matière  glycogène.  Quand  il  n'en  est  pointainsi, 
et  que  l'inosurie  persiste,  on  doit  examiner  de  temps  en  temps  l'u- 
rine pour  voir  si  la  glycose  s'y  montre,  et  il  est  probable  qu'à  un  mo- 
ment donné  on  parviendra  à  l'y  découvrir.  Mais  lors  même  qu'on 
n'y  réussirait  point,  l'hypothèse  précédemment  émise  sur  l'origine 
de  l'inosite  ne  serait  point  dénuée  de  fondement.  Si,  en  effet,  on  in- 
terroge la  physiologie  expérimentale  (1),  on  apprend  qu'en  piquant 
la  moelle  allongée  sur  un  animal,  on  fait  quelquefois  apparaître  dans 
l'urine  de  l'albumine  et  du  sucre,  ce  qui  prouve  que  la  lésion  d'un 
même  point  des  centres  nerveux  provoque  dans  certains  cas  le  pas- 
sage de  ces  deux  corps  dans  l'urine.  Or  si  dans  cette  expérience  le 
sucre  excrété  provient  de  la  matière  glycogène,  il  est  facile  de  com- 
prendre qu'aux  dépens  de  la  même  substance  il  peut  se  former  de 
l'inosite  au  lieu  de  glycose.  Mais  le  plus  souvent,  comme  je  l'ai  dit 
dans  un  des  précédents  chapitres,  les  urines  albumineuses  ne  ren- 
ferment point  d'inosite. 


(1)  Cl.  Bernard,  Leçons  de  philosophie  expérimentale,  t.  I,  p.  426. 
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De  tous  ces  faits,  je  crois  pouvoir  conclure  en  terminant,  que  s'il 
est  possible  de  rapporter  le  symptôme  inosurie  à  des  causes  diver- 
ses, et  en  particulier  peut-être  à  l'alimentation,  il  parait  incontesta- 
ble aussi,  que  dans  certains  cas  déterminés,  il  est  étroitement  lié  à  la 
fonction  glycogénique  du  foie. 

CONCLUSIONS, 

L'inositequi,par  sa  composition  chimique,  appartient  à  la  famille 
des  sucres,  peut  quelquefois  se  montrer  dans  l'urine,  et  je  désigne 
ce  phénomène  sous  le  nom  à'înosurie. 

Pendant  l'état  de  santé,  l'urine  de  l'homme  et  des  différents  ani- 
maux que  j'ai  observés  ne  contenait  point  d'inosite.  Mais  il  est  des 
conditions  pathologiques  dans  lesquelles  l'inosite  se  retrouve  dans  le 
produit  de  la  sécrétion  rénale. 

M.  Cloetta,  qui  a  le  premier  découvert  l'inosite  dans  l'urine,  l'a 
■trouvée  accompagnée  d'albumine  ou  de  glycose,  et  la  même  obser- 
vation a  été  faite  par  MM.  Lebert  et  Newkomra.  Mes  recherches  per- 
sonnelles ont  abouti  au  même  résultat,  et  sont  venues  confirmer 
cette  première  donnée. 

L'inosurie  et  la  glycosurie  peuvent  donc  exister  simultanément; 
mais  il  est  juste  de  dire  que  la  réunion  de  ces  deux  symptômes  est 
relativement  rare,  et  que  la  glycosurie  est  plus  souvent  observée 
seule  qu'associée  à  l'inosurie. 

Quand  une  urine  sucrée  est  en  même  temps  inositique,  la  pro- 
portion de  glycose  peut  être  considérable  ou  au  contraire  presque 
nulle,  et  l'on  ne  saurait  établir  de  règle  à  cet  égard. 

Quand  l'inosite  se  rencontre  dans  une  urine  albumineuse,  il  y  a 
lieu  d'y  rechercher  très-attentivement  la  glycose,  soit  qu'elle  y  existe 
actuellement,  soit  qu'elle  s'y  montre  dans  un  temps  prochain,  soit 
qu'elle  y  ait  été  observée  à  une  époque  antérieure. 

Dans  lapolyuriequi,  par  plusieurs  de  ses  symptômes,  se  rapproche 
du  diabète  sucré,  je  n'ai  jamais  constaté  le  passage  de  l'inosite  dans 
l'urine.  Je  n'ai  jamais  réussi  à  en  découvrir  non  plus,  en  dehors  du 
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diabète  sucré  et  de  la  néphrite  albumineuse  aiguë  ou  chronique, 
dans  les  nombreuses  urines  pathologiques  que  j'ai  analysées.  Je  n'en 
ai  point  trouvé  dans  l'urine  des  femmes  en  lactation,  qui  réduit  si 
énergiquement  la  liqueur  cupro-potassique. 

11  résulte  de  mes  recherches,  que  l'inosurie  ne  doit  point  être  con- 
sidérée comme  une  maladie  proprement  dite,  mais  seulement  comme 
un  symptôme. 

L'inosite  qui  se  produit  dans  l'organisme  ne  parait  point  être  direc- 
tement, empruntée  le  plus  ordinairement  aux  aliments  ingérés,  et  elle 
ne  résulte  pas  non  plus  d'une  transformation  de  la  glycose. 

La  formation  de  l'inosite  dans  l'économie  semble  étroitement  liée 
à  la  fonction  glycogéuique  du  foie,  et  l'inosite,  comme  la  dextrine  et 
la  glycose,  paraît  être  l'un  des  produits  qui  résultent  de  la  transfor- 
mation de  la  matière  glycogène. 

Ce  qui  le  prouve,  c'est  qu'on  peut  dans  certains  cas,  en  piquant  le 
plancher  du  quatrième  ventricule  du  cerveau,  déterminer  artificiel- 
lement l'inosurie,  comme  on  détermine  artificiellement  la  glyco- 
surie. 
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